
XX. 

Aus der psychiatrlschen Klinik in Z[irich (Prof. Forel). 

Beitrag zur Kenntniss des Alkoholismus und seiner 
rationellen Behandlung. 

Auf G r u n d  der  S ta t i s t ik  der  in der  I r r enhe i l ans t a l t  Burghi i lz l i  

1879 bis 1894 behande l t en  F~11e nebs t  e inem Auszug  aus den 

ers ten  sechs  J ah re s be r i ch t en  der  T r inke rhe i l s t a t t e  E11ikon. 

Von 

Dr. Friederike 0berdieek 
aus Peine (Preussen). 

]~[ir den Arzt ist der Alkohohnissbraueh und dessert schlimmste Steige- 
rung~ die Trunksueht~ weniger ein Laster als eine Krankheit~ die zu den 
sehlimmsten Feinden des Mensehengesehlechtes gehgrt~ gefghrlicher und 
heimtfiekischer als Cholera und Pest und zum Mindesten gleichzustellen 
den Erb[ibeln des Nensehengeseh]eehtes~ der Tuberculose und dem Krebs. 
,Mit Reeht bezeiehnet mall die gegenw~trtige Epoehe der Mediein a]s die 
~tiologisehe. In der Erkennung der Krankheitsursachen erblicken wit 
Aerzte jetzt eine der hSchsten Aufgaben nnserer Porsehung~ well wit 
eingesehen haben~ dass hierdureh allein der Weg gebahnt werden kann 
nicht nut zur Iteilung: sondern aueh zu der noeh welt wiehtigerea Ver- 
hfitung der Krankheiten. Wie viele Krankheitsursaehen giebt es aber~ 
welehe sieh an Ausbreitung und Bedeutung nur einigermassen der chro- 
nisehen Alkoholin~oxication vergleichen lassen? HSchstens zwei hffee- 
tionskrankheiten: die Tubereulose and die Syphilis~ kSnnen in dieser 
Beziehung dem Alkoholismus an die Seite gestellt werden". 

Aus diesen Ausspriichen B o 11 i n g e r '  s 1) und S t r fim p e ] 1' s 2) erhellt 
die grosse Wiehtigkeit der Alkoholfrage und die unabweisliche Ver- 
pfliehtung der Aerzte~ den Alkoholismus in seiner verh~ingnissvollen 
Bedeutung riehtig zu wtirdigen und die siehersten Mittel zu seiner Hei- 

1) Die studirende Jugend und die Alkoholfrage. 
~) Ueber die Alkoholfrage vom grztlichen St~ndpunkt ~us, 
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hmg und Verhfitung aufzusuehen und anzuwenden. Fore l  vergleicht den 
Rauseh und die aenten Alkoho]psyehosen mit den aeuten erworbenen 
Psyehosen und den ehronisehen Alkoholismus mit den eonstitutionellen 
Psyehosen~ den psyehisehen Entartungen K r a f f t - E b i n g ' s .  Wfirde 
alien Aerzten diese Ansehauung in Fleiseh und Blur fibergehen~ wiirden 
sie in dem Trinker immer den Kranken erkennen~ so miisste die unbe- 
greifliehe Verst'andnisslosigkeit und Gleiehgtiltigkeit gegentiber tier Alko- 
holfrag% auf die mini noeh so oft s~6sst~ aufhOren. Einen kleinen Bei- 
trag zu liefern ffir die Erkenntniss des Gesammtkrankheitsbildes ist der 
Zweek vorliegender 8tatistik tiber 398 Alkoholisten der lrrenanstalt 
BurghOlzli. Als Anhang sind noeh 346 Alkoholiker der Trinkerheil- 
st'atte Ellikon a. Thnr, jedoeh mehr nur in therapeutiseher Hinsieht 
bearbeitet worden. 

In einem Vortrag fiber die Wirksamkeit der h'renanstalten in der 
Bekiimpfung des Alkoholismus sagt Dr. Snell  in Bezug auf seine Sta- 
tistik tiber die dureh Alkoholmissbraueh verursaehten RrankheitsfSlle 
aus der Irrenanstalt zu Hildesheim ,Die statistisehe Bearbeitung aller 
mOgliehen gragen geniesst in unserer Zeit ein sehr grosses Vertrauen, 
in medieinisehen Dingen wohl ein grSsseres als sie verdient. Aueh in 
unserenl Fa.lle maehen zahlreiehe Fehlerquellen das Ergebniss der sta- 
~istisehen gntersuehung nnsieher~ doeh lassen die meisten die Folgen 
des Alkohohnissbrauehes geringer erseheinen~ als sie thats~iehlieh sind". 
Da sieh das unserer Arbeit zu Grunde liegende Material auf 16 Jahre 
vertheilt, so ist yon von~ herein anzunehmen~ dass dasselbe aueh an 
Gleiehmfissigkeit nnd Vollstgndigkeit manehes zu wtinsehen tibrig 15sst. 
Es gehSrt sozusagen zwei versehiedenen Perioden an~ die neu% bessere 
Zeit begann mi~ der Einffihrung einer rationellen, eausalen, die Aetio- 
logic berfieksiehtigenden Therapie in der Irrenheilanstalt Burgh/51zli 
seit September 1886. Jedenfalls bestehen die Fehler, welehe unserer 
Darstellung wegen tier Unvollst~tndigkeit maneher Krankengesehiehten 
anhaften~ alle zu Gunsten des Alkohols; wir erhalten zu kleine Zahlen, 
das Uebel erseheint noeh zu gering, die Darstellung bleibt in Bezug auf 
manehe Fragen weit hinter der Wirkliehkeit zurtiek. IN'ur mit diesem 
Vorbehalt solien nnsere Resultate berfieksiehtigt werden. 

Eine vollstfindige Literatnrfibersieht in Bezug auf unseren Gegen- 
stand zu liefern~ davon mtissen wir absehen und uns darauf besehr~tn- 
ken, bet den wiehtigeren Kapiteln einzelne Autoren zu eitiren. Beleh- 
rung fiber die Alkoholfrage sehSpf~en wir aus den ,Berichten tiber die 
internationalen Congresse znr Bek~tmpfang des Missbrauehs geistiger 
Getritnke", aus den ersehienenen Jahrgiingen tier ,Internationalen Mo- 
uatsschrift zur Bek'ampfung der Trinksitten"~ sowie aus den Publica~io- 
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hen des ,Internationalen Vereins zur Bekiimpfung des Alkoholgenusses" 
und des ,J)eutsehen Vereins gegen den Missbraueh geistiger Getr inke",  

ferner aus den Abhandlungen einzelner Autoren~ so namentlieh aus 

R i e h a r d s o n ' s  , ,]:eaLeetures on Aleohol" und aus L e g r a i n ' s  psyeho- 
logischer und kliniseher Studie fiber die degenerirten Trinker und die 
Trinkerfamilien ,H~r~dit~ et Aleoolisme% 

A. Irrenheilanstalt BurghSlzli. 

Das M~teria~ fill" die nachstehenden Erhebungen lieferten yon der Miinner- 
abthcilung der Ziircberischen kantonalen Irrenheilanstalt BurghSlzli 367 Kranken- 
gesehichten aus den Jahren 1879--1894 und yon der FrauenabtheiIung' 
31 I{r~nkengesehichten aus derselben Zeit. Naeh dem Grundregister der An- 
stMt kamen in jener Zeit ausser diesen 398 nocb mindestens 60 Patienten zur 
AuNabm% bei deren Erkrankung nach der Diagnose der Alcohol eine hervor- 
ragende l~olle in der Aetiologie sl)ielte. Die betreffenden Krankengeschichten 
stamen nieht zur gerfiigung~ als das Material gesammelt wurde. 

I. M i n n e r a b t h e i l u n g .  

1. N~tionali tSot .  Unter den 367 MSmnern Wal'en 308 Schweizer und 
59 Auslinder: 35 Deutseh% 70esterreieher~ 6 Franzosen und einzelne Yer- 
treter anderer euroloi~iseher S~aaten. 

2. Beruf .  Aus qler Zusammenstellung nach den Berufsarten der be- 
treffenden Patienten ergeben sieh folgende absoiute Ziffern und abzerundeten 
Proeentzahlen : 

pC~. 
97 28 t~landwerker . . . . . . . . . . .  

Wirthe~ Bierbraue b \u Schnaps- 
brenner und Angestellte derselben 53 15 

Landwirthe . . . . . . . . . . .  52 ] 5 
Lohnarbeiter . . . . . . . . . .  47 13 
AngehSrige hSherer Berufsarten . . . .  42 12 
t(aufleute . . . . . . . . . . .  38 11 
Anges~ellte . . . . . . . . . . .  21 6 

Bei 17 Patienten war tiber den Beruf keine bestimmte Angabe gemachL 
Unter den 97 Handwerkern sind die Sehreiner~ Metzger~ )~Iaurer~ Sehlosser 

und Sehuhmaeher am stirksten - -  mit 6~8~ ja 10 vertreten; wogegen andere 
ebenso verbreitete Gewerbe nur 3 oder 2Vertreter haben. Dass einzelne Klassen 
des Handwerkerstandes mehr als andere dem Alkoholismus zuneig'en~ ist be- 
kannt~ zum Theil bringen aueh unsere Z~ihlungen dies zum Ausdruek. 

Wie der Alkohol die gefiihrdet~ welcbe sieh mR der Production oder 
dem Verkauf der alkoholisehen Getri~nke besehiiftigen~ wird aueh in unseren 
Zahlen ersiehtlieh. 30 Wirth% 10 Bierbrauer~ 5 Weinhindler und Weinreisend% 
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3 Sohnapsbrenner und Sohnapshgndler si~ad unter unseren Patien[en~ und 
gerade diese ]ieferten oft reoht ~ohwere und ausgesprochene ]frankheitsl)ilder. 

Unter den 52 Landwirthen s[nd 6, welehe in ihren Gemehaden eine ein- 
flussreiehe Stellung als Gemeinderath etc. fr~iher besassen odor noeh zur Zeit 
ihrer Anstaltsverptlegung innehatten. 

Bei den Arbeitern and Kaufleuten bes~gtigt sich aueh sehon Bekauntes~ 
so z. B. class Dienstm'~nner und Gesehgftsreisende in besonderer Versuehung 
sind~ Alkoholisten zu werden. 

Es mag nut noch die relatir hohe Ziffer 7 welche sieh f/it die h~Jheren 
Berufsarten ergiebt 7 betont werden. 

Lehrer and Studirende von Hoehsehulen (unter letzteren besonders Me- 
dieiner und Chemiker)~ Advocaten, Aerzt% Zahngrzt% Chemiker 70Ncier% 
Lehrer, Ingenieure und ander% deren Beruf eine hShere Sehalbildung voraas- 
setzt~ sind unter obiger l~ubrik begrilten: wobei noeh ila Ansehlag zu bringen 
ist, dass die besser situirten Stgnde in der I~egel Privatanstalten bevorzugen 
und diese mit Ausschluss der grmeren Klassen moist ganz fiir si& in Ansprueh 
nehmen. 

3. Al ter .  Bei tier Feststellung des Lebensalters ergeben sieh folgende 
Ziffern. Bei 2 Patienten fehlt die Angabe des Alters: 

pot. 
15. bis 20. Jahr . . . . .  6 1~5 
21. , 30. ,~ . . . . .  57 1575 
31. ~, 40. , . . . . .  131 36 
41. ~ 50. 7: . . . . .  113 31 
51. ~ 60. ~ . . . . .  40" 11 
61. , 70. , . . . . .  14 4 

4 1 71. ,~ 80. ,~ . . . . .  
Das Result at ist in Uebereinstimmung mit der allgemeinen Erfahrung. 

So sag't Dr. B o d e in der Einleitung zu seiner Gutaehten-Sammlung ~Zum Sehutz 
unserer Rinder vet Wdn, Bier und Branntwein": ,~Die Trunksueht als aus- 
gesproehen% krankhafte Leidenschaft tritt in der Regel erst im vierten und 
f/inften Jahrzehnt des menschlichen Lebens auf." Am gleichen Ort citirt B o d e 
Prof. B i r c h - H i r s e h f e l d ~  der aus seinen Erfahrungen am Dresdener I(ranken- 
haus% we er oine grosse Zahl yon Deliriumfgllen beobachtet% den Sehluss 
zieht~ da~ss abet der Grm~d in der gegel in der &lgendzeit nicht selten sehon 
im Ifnabenalter gelegt wird. 

Die 6 iugendliehen Patienten~ bei denen ~lkoholische GeistesstSrungen 
sehon im zweiten Lebensdeoennium auftreten~ sind zum Theft sehr stark erb- 
lieh belastet~ odor es lii.sst sich Heredit~it doch vermuthen aus der mehr odor 
weniger ~usgesproehenen constitutionellen Psyehopathie der Betreffenden. 

4. C i v i l s t a ~ d .  Beider Eintheilung nach dem Civilstand finder sieh 7 
dass der le/tige Stand verhiiltnissmiissig stark vertreten ist. Auf 200 Ver- 
heirathet% 16Verwittwete und 9 Gesehiedene kommen 111 Ledige und 31~ bei 
denen sieh keine diesbeziig'liche Angabe fand 7 we sieh abet in den moisten 
]?gllen sieher sehliessen liess~ dass sic unverheirathet waren. Obgldeh anzu- 
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nehmen ist~ dass die Ehe einen erziehlichen Einfluss ausiiben kann nnd iifter 
ansiibt: darf doeh anderseits nieht iibersehen werden~ class anf Psyehopathen 
und Mensehen mit defeeter Moralitgt~ dis dem Alkoholismus verfallen~ yon 
vornherein seltener dis Wahl f~llt; es kann Mso nieht in jedem FMle der 1e- 
digs Stand Ms den ilkohelismus begiinstigendes Moment angesehen werden. 

5. W i e d e r h o l t e  A u f n a h m e  a n d D a u e r  des A u f e n t h a l t e s .  Wie 
sehr alkohelische Geisteskrankheiten zu Recidiven geneigt sind~ wenn sieh die 
betreffenden Patienten nicht zu lebensl~inglicher Abstinenz zu entsehliessen 
vermggen~ zeigen die wiederholten Aufnahmen: 38real sind 2~ 12mal 3~ 5ram 
4~ 2real 5 und einmM 8 Aufnahmen desselbea Patienten verzeiehnet. Wie aus 
den Angaben ersichtlieh ist, sind t(ran]% die mehrmMs zur AuNahme ge- 
komm~n sind~ nur einmM gez~hlt. Somit maohen die 367 Kranken znsammen 
459 Aufnahmen aus. Die durehsehniitliobe Dauer des Aufenthalts in der 
h'renanstMt betrng 1879: I~ h Monate, 1880: 2~/2, 1881: 4"/a , 1882:4u/8 , 
1883: 7, 1884: 1, 1885: 2~/r 1886: 2~/~, 1887: 1~/8, 1888: lt/~o, 1889: 2, 
1890: 2~/~, 1891: 2~/ao, 1892: 2, 1893: l~Ao , 1894 1~/8 Mon~te. 

6. Hered i tg t .  In 64 yon unseren 867 mgnnliehen FSllen wird erbliehe 
Belastung negirt; sie ist zweifelhafl in 83 FS,11en~ es finder sieh bier keine oder 
nur eine zweifelh~fte Angabe. 

Dagegen finder sieh in 220 l?i~llen~ also in 77~4 pCt. der Piill% we Here- 
ditiit entweder bejal~t oder verneint ist, sine ausdr~ckliehe Ang'abe iiber vor- 
handene Heredit~it. Blutsverwandtsehaft der Eltern wird zweimal angegeben, 
uneheliehe Geburt bet 5 yon unseren Patienten. 

A. Directe Erblichkeit. Belastende Momente. 

Grad der Verwandtschaft. 

1, 
d 

- ~  

2, 3. 4. 

~ ~ o  

5. 

[. Erblichkeit Mlein bet einem 
Theil der Eltern: Y a t e r  

Mut t e r  
).. Erblichkeit allein bei beiden 

Eitern : Vate r 
Mu t t e r  

k Erblichkeit bet einem Theft 
der Eltern mad bet anderen 
Verwandten : V a t e r 

Mutter 
k Erbliohkeit bei beiden Eltern 

u. bei anderen Verwandten: 
Vater 

•ulter 

34 

1 

1 

/ 1 
3 

4 
5 

15 

29 2 
4 - -  

I 3 - 
2 - -  

43 1 
6 

6 

95 3 

1 
2 

25 

41 
9 

59 
i 19 
i 
16 

1 6  
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UII1 eine mSgliehst deutliehe Uebersioht fiber die Art und den Grad der 
erbliehen Belastung bei unseren Alkoholikern za geben: sind in der vorstehen- 
den und den nachfotg'enden Tabellen die belastenden Memento auf die ver- 
sebiedenen Verwandtsehaftsgrade vertheilt. 

Erbliehe Belastung dureh den Vater finder sieh also in 122 F//llen~ d. h. 
in 33~2 pCt. der s~mmtliehen Fglle, und zwar sind als belastendes Moment 
verzeiehnet: Geistes- und Gehirnkranld~eiten 16mal~ auffallende Charaktere 
15mM. Nervenkrankheiten 7real: Selbstmord 3raM; dagegen Trunl~suebt 
S1 mal~ also in 22 pCt. der sgmmitiehen Fglle. 

Erbliehe Belastung dureh die Mutter ergiebt, sieh nut  in 50 J?5~llen~ in 
13,6 pCt. der sS~mmtlichen Fiille: Geistes- und Gehirnkrankheiten 18ma% auf- 
fallende Chara~ktere 10real: Nervenkrankheiten 8mal ~lnd Trunksuehg 14ma]~ 
in 318 pCt. der sgmmtlichen Fiille. 

B. I n d i l ' e e t e  und a t a v i s t i -  Belastende Memento. 
s e h e Erbliehkeit. 

Grad der Verwandtsehaft. 

1. Erbliehkeit bei den Gross -  
e l t e r n :  

a) bei diesen altein . . . .  

b) daneben Erbliehkeit yon an- 
deter Seite . . . . . .  

2. Erbliehkei b. G es e h w i s t e r n  
de r  E l e e r n :  

a) bei diesen alIein . . . .  
b) daneben Erbliehkei~ yon an- 

derer Seite . . . . . .  

3. Erbliehkeit bei a n d e r e n  
V e r w a n d t e n :  

a) bei diesen allein . . . .  
b) daneben Erbliehkeit bei an- 

derea gerwand~en . . . .  

1. 

7 

28 7 

9 

13 

67 10 

3. 

t 

2 1F.m. 
Suiei- 

3 

'28 

55 

4. 

I 

6 

5,  
& 

1 

10 1[ 

4 

28 

I1 

73 

12 

25 

(Tabelle C. siehe Seite 585.) 

Bei Beriicksichtigung aller Combinationen~ wean wn" die indirecte und 
atavistische sowie die collaterale Erblichkeit besonders auffiibren und zShlen~ 
auch in den Fiillen~ we directe Erblichkeit vorhanden ist, kommen wir zu fol- 
genden Ziffern. 
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C. C o I 1 a t e r a 1 e grbl iehkdt .  Belastende Momente. 

Grad tier Verwandtsehaf& 

Erbliehkeit b. G e s e h w i s ' ~ e r n :  

a) bei diesen allein . . . .  

b) daneben Erbliehkeit yon an- 
derer Sei~e . . . . . .  

1. 2, 

t 
9, 1F .  m. I 4= 
Suiddium 

.99 4 

38 

1~9, 1F. 
m. Sui- 
ddium 

.91 

33 

4, 5, 

A 

~O4 "a 

1 

11 

12 

~8 

68 

Irgend ein belastendes Moment finde~ sich: 
beim Vater 122real; 
bei der Mutter 50mal~ zusammen 172real (directe Erbliehkeit); 
bei Grosseltern 32real; 
bei Onkel und Tante 84mal;  
bei entfernteren Verwandten 37mal;  zusammen 153mal (indirecte 

und atavistisehe Erbliehkeit); 
bei Gesehwistern 96real (eolIaterale Erblichkeit). 

Die Gesammtsumme aller belastenden Momente (421) vertheilt sich auf 
220 Patienten. 

Schliesslieh mSge noch die Wichtigkeit tier einzdnen Vererbungsfaeto- 
ren~ wie sie sieh ftir unsere Alkoholiker herausgestellt hat~ in Zahlen ausge- 
driickt werden. 

V e r e r b u n g s f a e t o r e n .  ]oCt. 
Trunksucht . . . . . . . .  183 43,5 
Geistes- und Gehirnkrankheiten I39 33~0 
Auffallende Charaktere . . . .  48 11~5 
Nervenkrankheiten . . . . . .  33 7,8 
Selbstmord . . . . . . . .  18 4~2 

Wie hgufig sich Trunksueht als solche vererbt~ geht deutlieh aus d iesen 
Zahlen hervor; wir greifen gewiss u%ht zu hoeh~ ~venn w i r  unter a.llen Ver- 
erbangsfactoren tier Trunksueht 50 io0t. zaweisen~ da auch die anderen Grup- 
pen mehr oder weniger in gtiologiseher Beziehung zum Alkoholismus stehen~ 
wie sich z. B. unter den auffallenden Charakteren and unter den SelbstmSrdern 
oft ,s t i l le Trinket" verbergen. 

Die. Descendenten unserer Patienten sind bisher vel'naehlgssigt worden, 
um den Einfluss der Trunl{sucht beim Vater auf die Naehkommensehaft ge- 
sondert darzustellen~ so welt ihn unser Material~ welches vide Ltieken in 
dieser Beziehung aufweist~ erkennen 15sst. Es kann sieh bier nicht datum 

AreMv f, Psychiatrie. ~Bd, _'29. Heft 9. ~8  
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handeln zu erweisen~ ob sich die Trunkenheit als solohe vererb% da die Kinder 
vieler Patienten noch im.jngendlichen Alter stehen~ sondern es handelt siel~ 
um den Nachweis ether degenerativen Wirknng auf die Kinder yon Alkoholistem 

Sommer  stellte in seinem Referat tiber die Alkoholfrage (Rarlsruh% 
November 1894) die These auf: ,Die Gesetzm~issigkeit einer degenerativen 
Wirkung des Alkoholgenusses auf die Naohkommenschaft des Menschen ist 
nicht naehgewiesen". Er flndet das Material fiber die Degeneration der Kinder 
alkoholitischerEltern ungeniigend und behauptet~ dass geis[ig gssnnde Mensohen 
ohne erhebliehe Belastung, welche ~ureh ~ussereUmst~tnde oder conventionellen 
Zwang viel Alkohol zu sich nehmen~ durchaus keine besonders degenerirteNaeh- 
kommensehaft hubert. Po re l  I) sagt dagegen: ,~Es ist schon lunge bekannt, 
class die Trunksueh% die chronische Alkoholvergiftung~ durch Entartung des 
Samens des 5Iannes und der Eierst6eke des Weihes sich anf  die Nachkommen- 
schaft der Trinket vererbt. Sic vsrursaeht zwar sehr hgufig bet den Naeh- 
kommen die oben bezeichnste unwiderstehliche Sneht naeh Alkohol~ abet anch 
mannigfal{ige andere Rrankheiten~ indem die Kinder dsr Trinker in grosset 
Procentzahl an Lebsnsschwgche~ Zwergwuch% Idiotismns~ Geisteskranl~heiten 
und dergl, mehr zu Grunde gehen." Die Unglfiubigen verweist P o r e l  unter 
anderen auf dis Untersuehungen yon Dr. L egra in  (Hdreditd et Aleoolisme)~ 
durch welche die grosse Gefghrdung der Naehkommensehaft yon Trinkern be- 
st:&igt wird. Welches Resultat ergiebt nun unsere Statistik? 225 tier Patienten 
sind oder waren verheirathet. In 67 F~illen ist/iber etwaige Nachkommenschaft 
(iberhaupt keine Angabe gemacht. In 98 Fallen ist entweder ansdrfieklich be- 
merkt~ class die lebenden Kinder gesund sind~ oder es finder sich wenigstens 
nicht die Angabe des Gegenthe[ls. In 9~5 Fallen sind die Shen kinderlos~ dreimal 
sind wiederholte Aborte (einmal 8) angegeben. In 35 Fallen sind Kinder vor- 
handen~ die in Bezug anf die kSrperliehe oder ge[stige Gesundheit nieht ganz 
normaI sin& Schwgchlich und nerv/Ss sind die Kinder in 7 iCglten~ Skrophulose 
und Ilfflachi~is finder sich in je I Falle~ 3 Kinder starben an Convulsionon~ in 
6 Fiillen herrscht grosse Kindersterbliehkeit~ hie and da Hinweis auf hereditgre 
Lues; Sehwaehsinn und Blbdsinn finder sich in 8~ abnorme Charaktere in 4~ 
Potation nnd E!oilepsie in ~e 2 Fgllen~ Tobsueht in 1 Pall. 

Den Naehweis~ ob in den letzteren Fallen der Vater zu den,~konventionellen 
Trinkern" oder zu den ,psyehopathisehen Intoleranten" gehiJrt% hubert wit 
nicht zu erbringen gesueht. Wir nehmen yon vornherein an, alas anter den 
Alkoholisten sehr vide Psychopathen sind; wir sind iiberhaupt iiberzeugt~ class 
ein gewisser Grad yon Degeneration~ von psychischer Minderwerthigkeit bet 
viden liensehen vorhanden ist~ ftir welche die allgemein verbreiteten Trink- 
sitten sine Gefahr sind. ,Es giebg viel mehr Psychoioathen nnter den Trunk- 
siiehtigen~ als man fr/iher geglaubt butte. Die Alkoholvergiftung und die 
Psychopathic fSrdern sich~ bedlngen sich gegensdtig~ indem die eine znr an- 

1) Fore]~ Die Errieh~nng yon Trinkerasylen und deren EinNgung in die 
Gesetzgebung. 
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dern stets pr~disponirt: Der Vergiftete wird psyehopathiseh und erzeugt Psy- 
ohopathen ; der Psychopath wird sehr hgufig trunksiichtig und erzeugt Trinket. 

Diesen ungltickseligen Kreislauf kann man nur dutch die Heilung der 
Trunksucht somit nut durdh die Abstinenz aufheben~ da eine angeborene ab- 
norme Eigensehaft des geimplasmas~ wie die Psyohopathi% nicht als solche 
beim Individumn geheilt werden kann. Eine tiefere Erforsehnng tier geistigen 
St~irungen zeigt andererseits immer mehr~ class dioselben dutch die unmerk- 
lichen Abstufungen der Psychopathic and der mangelhafteff Normalitgt alle 
Uebergi~nge zu der geistigen Gesundheit zeigen. ~ (F o r el). 

7. A lkoho l i smus  u n d V i t a s e x u a l i s .  F o r e l h a t  aufdie wiehtige 
Rolle aufmerksam gemaeht~ welehe tier AlkohoI bei sexue]len Perversionen~ 
Epilepsie nnd anderen psyehischen Abnormitgten spielt; .n~mlieh dadureh~ 
,~dass die Alkoholintoxieation vorhandene psychopathologisehe Anlagen ent- 
weder verstiirkt~ wenn sic beroits zum Ausdruok gekommen sind~ odor ganz er- 
zeugt bezw. zum Ausdruck bringt~ wenn sic vorher nur sehlummernd im Cen- 
tralnervensystem lagen." An einem anderen Ort s~gt Fo re l l ) :  ~Besonders 
pr~ignant ist die Einwirkung des Alkohols auf l~tensehen~ welche eine erbliehe 
Anlage zn Epilepsi% gesehleehtliehen gerirrungen n. dergI, mehr hahen. Ieh 
habe sehr oft beobachtet~ dass der Alkoholgenuss allein bei so beaniagten 
Personen den Ausbrueh der I{rankheit hewirkt% und das die totale Abstinenz 
des Alkohols ihrerseits allein gen~igt% um die Heilung hervorzurufen, a Unsere 
t{irankengeschiehten bieten dafiir zahlreiehe Belege. 

Ueber die Vita sexualis finder sieh in 67 pCt. der Fglle iiberhaupt keiner- 
lei'Angabe. Wenn man die begreifliche Zuriiekhaltung z. B. seitens der Ehe- 
frau in Betraeht zieht 7 we eine belastende Aussage in dieser Richtung zu 
maehen w~ir% ferner die iibliehen Unwahrheiten nnd Ausreden in Bezug auf 
dieses Capitel~ so kann man die NichtausNllang der betreffenden Rubrik nicht 
als eine absoluteVerneinuug auffassen. Ausdriicklieh in Abrede gestellt werden 
Perversionen odor Exeesse odor die Acquisition yon venerischen ir 
in 12 pet. der Pglle; nicht a]ie Ni~glichkeiten werden in den Angahen in Be- 
tracht gezogen und ausgesehlossen~ sondern nur das eine odor das andere. In 
21pCt.~ also in mehr als 1/s der F~ille wird irgend etwas Belastendes angefiihrt. 

Sexuel le  Hyper~isthesie in der Ehe ohne Erwghnung vonGeschleehts- 
krankheiten wird ~fter (12 his 14real) angegeben~ mehrere Male mit dem aus- 
drticklichen Vermerk~ dass sic hervortrat~ wenn der Betreffende betrunken 
war. In einem Fall dieser Art~ we der Betreffend% dem Trunk seit vielen 
Jahren ergeben~ oft 5 his 6 Liter Bier und Obstwein im Tage trinkt~ hgufig 
gewaltth~tig ist und seine Prau wegen tier ldeinsten Vergeheu misshandelt~ 
wurden in den 11 Jahren der Ehe 9 K~nder geboren. Naeh den Angaben tier 
Ehefrau verlangte der Patient den Beisehlaf alle N~ichte zwei- his dreimal, 
schon 2 Tage nach erfolgter Entbindung und noch kurz borer die Hebamme 
kam~ wobei uns der Gedanke kommt~ ob die Xenntnissnahme soleher Brutali- 
t~iten nieht Lic.ht werfen kann in die dnnkle Aetiologie muncher Puerperal- 

1) F o r el, Alkohol und Ge.isLesstgrungen. 
38 '  
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fieberfi%lle! ,,Oet'ter iibte er den Beisohlaf aus am hellen Tage~ so dass die Frau 
die grSsste Mtihe hatte, die Kinder fortzuschicken." Die Diagnose lantet auf 
,Smnambulismus mit Alkoholismus (Epilepsie?)"~ deswegen ist der Fall bet 
der Epilepsie wetter analysirt. - -  In einem weiteren Fall handelt es sich um 
einen 41jghrigen Wirth mit indirootor erblicher Belastung (Grossvater goistes- 
krank) und Familienanlage (ein Bruder blgdsinnig~ die anderen sollen auch 
,nicht recht im I{opf" seth); Trinkexeesso seit der Verheirathnng (seit 14 J.) 
trinl~t seit oinem Jahr sehr viol Schnaps~ in letzter Zeit oft 1 Liter Bum in 
2 Stnnden ; er schlng die Frau und belegte sic mit den iil"gston Schimpfnamen. 
Hier ist die excessive Steigerung des Geschleehtstriebes die directe Folge des 
masslosen Schnapsgennsses: er iibte so oft den Beischlaf aus~ class die Frau 
ganz ersehiJpft wurde, zwang sic mit Gewalt dazn. 

Noch hgufiger, (28real) w i r d d e r B e s u c h S f f e n t l i c h o r H i i u s e r a n -  
gefiihrt ohne ausdriickliche Erwghnung" yon Geschlechtskrankhoiten. In mehro- 
ren (mindestens 6) Fallen s indes  verheirathete l~Iiinner~ welcho ausserehe- 
lichen 6eschleehtsverl~ehr pflegon. Ein verheiratheter Landwirth, frtiher Zug- 
ffihrer~ Sohn eines Trunkenbolds~ der viol in venere exeedirt hat~ thut nooh gross 
damit, giebt Zifforn an~ will dafiir~ dass er sich prostituirt hat~ noch angesehen 
werden. 

Eine ~och grSssere Anzahl dot Bordellbesncher hat v e n eri s c h e /{ rank-  
h e it en acquirirt; bet 35 Individuon~ also bet fast 1/1 oder siimmtliehon Fglle~ 
wird 19real tiberstandene Syphilis angogeben~ in den /ihrigon F~illen wird nur 
eine gonorrhoische Infection zngestandon resp. eonstatirt. Eine grosse Ziffer, 
wenn man in Betracht zieht~ class fiberhaupt nur etwa in einem Drittel der 
Fgtle eine specielle Angabe iiber d[esen Punkt gemacht ist, and bet sehr vielen 
P~illen die Annahme wegen der fibrigon d/irftigen Auskunft in Bozug auf 
Anamnese und Status praosens borochtigt erscheint~ class aus diesem odor 
jenem Grunde auch diese Prate ganz vernachl~issigt werden mnsste. Die Ueber- 
tragung der luetischen Affection auf die Ehefrau wird in einom Falle aus- 
dritcklich vermerkt. 

gin 22 jghriger syphilitischer Chemiestudent, direct erblich bolastet~ (die 
Mutter ist in einer Irrenanstalt untergebracht)~ ,lernte iedenfalls sohon als 
Gymnasiast die Geniisse des Lebens kennen" und unterhglt trotz Lnes intimen 
Verkehr mit ether Kellnerin. Auf seine Trinkexeesse scheint er stolz zu sein~ 
sag't selbst: ,~er set ganz veralkoholisirt~ aber es gehe Niemanden an~ wenner 
sich zu Tode saufe." 

Ein 35 jghriger Medicinstudent mit 32 Semestern~ auch erblich belastet 
(Trunksueht beim Gross~ater yon m(itterlieher Seite), stand auch schon als 
Gymnasiast im Verdachg des Abusus veneris. ,Das Wiener Nachtloben, we er 
den @ottheiten Bacchus~ Gambrinus und Venus opfert~ ist ihm ein G~tterloben !~ 
Er effort diesen GSttorn seine Gesundheit und seine gauze Zukunf b aequirirt 
Lues, iibersteht drei Mtaquon von Gonorrhoe, Nllt zweimal im Examen dureh~ 
wird schliesslich bevormundet. Ein 23 jghriger Bnchdrncker mit starker orb- 
!ichor Belastung~ tier in baccho wie in venere masslos exeedirt~ erzghlt in seiner 
ausserordontlieh eynischen Selbsthiographi% class er sieh die erste Golegenheit 
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zur Prostitution mit 50 Cts. erkanfte, ~,~\renn man dann im Geschiift und 
draussen nichts anderes hi~rt als vom Saufen und Huren~ so lernt man zulctzt 
beides" ,reich verlang~e gew~ihnlieh nach Alkohol~ entweder um reich zu be- 
t~uben odor zum P~eiz fiir das Huron,, auch arts Gewohnheit. *~ So schreibt er~ 
und wir denken~ class die Rolle des Alkohols damit Nr viele eharakterisirt ist. 

Das tier iibermiissige Alkoholgenuss den Gesehlechtstrieb nich nur krank- 
haft steigert~ sondern anch v o r z e i t i g  weckt~ lehrt die nichtunbetrgcht- 
licheZahl derOnanisten~ die es veto 15.Jahre an und in excessiverWeise sind. 

Ein 29jS~hriger Angestellter~ stark erblich belastet (?clutter hysterisch~ 
Grossvater yon miit~erlicher Seite ~stiller ~ Trinker~ endet dutch Selbs[mord), 
der schon als Gymnasiast trank~ sp~,ter noch stS~rker und zwar Sehnaps~ Liqueur 
and Wein, moralisch defect: machte Schulden~ nahm der ?clutter Gold i war 
im angetrnnkenen Zustunde iedes Schamgef{ihls baq ring auch n i t  15 Jahren 
an zu onaniren~ trieb es als Student sehr stark~ wollte den Sgfte- und Krgfte- 
vcrlust ersetzen dnrch reiehlichen ~,Alkohol und Kiisegenuss. ~ 

Dass der Alkoholismus s e x u e l l e  P e r v e r s i o n e n  hervorruft~ beweisen 
mehrere FS~lle: ein ganz typischer Fall yon Paederasti% 3 P~ille, we an die 
Ehefrau unsittliehe Ansinnen gestellt werden~ 1 Fall yon mutueller Onani% 
1 Fall yon Exhibitionismus. Ein Patient wurde unsittlicher Handlungen an 
der Stieftochteq ein anderer eines Nothznchtversuches beschuldigt~ ein driller 
wnrde wegen Erregung iJffentlichen Aergernisses eingesperrt. Der Fall yon 
Paederastie betrifft einell 31j~hrigen Landwirth. Das Vorkommen yon Geistes- 
krankheit in der Familie wird in Abrede gestellt; dooh sell tier Yater des 
Patienten etwas viol getrnnken haben~ ein Bruder sell ziemlieh schwachsinnig 
sein. Patient war stets etwas iiberspannt, wollte den Vornehmen~ don Eleganten 
spielen und machte sich dadnreh oft lgcherlich; er wird als intelligent und 
lebhaft geschildert. Den sexuellen Umgang n i t  M~innern giebt Pat. selbst zn; 
mitFrauen verkehrte er angeblieh niemals gesehleehtlich, t~r verlobte sioh trotz- 
dem~ aber dieBraut hob dieVerlobung wieder auf. DieAufhebung derVerlobung 
und das Bekanntwerden seiner Perversitgt werden ale Ursaehe tier Trunksueht 
angegeben~ Patient ring angeblieh aus Verzweiflung zu trinken an~ haupts~ch- 
lich Schnaps nnd neuenWein~ aueh viol Obstwein, his er an Delirium tremens 
erkrankte. Er bietet aber ansser den Symptomen des Delirium aleoholicnm in 
somatischer Beziehnng die Zeichen eines Spitzenkatarrhs~ einer MitralinsuN- 
cienz und einerLeberschrumpNng, sodass ansletzteremBeNnd wohl ein friiherer 
Beginn tier Trinkexcesse gesehlossen werden mag~ denn die angegebenen An- 
l~isse datiren nicht weir znr~ick. In tier Anstalt wurden bei diesem Patienten 
noeh 4 ep~leptisehe Anf~ille beobachlet~ sodass wit diesen Fall noeh bei tier 
Alkohol-Epilepsie erw~ihnen miissen. Um ,~nnsittliches Ansinnena an die Ehe- 
frau als Ausfluss sexueller Perversion handelt es sich einmal bei einem l l -  
j~hrigen Landwirt~ Sohn einer Trinkerin~ tier Wein und Obstwein im Keller 
in ungemessenen Quantitgten trinkt~ der wiederholt an Delirium tremens li% 
immer rob nnd brutal gegen die Angehi~rigen ist nnd die eigene Tochter n i t  
der Axt bedroht. Der andere Pall betrifft einen 53j~ihrigen Schuhmacher, 
stark erblieh belastet (Vater nnd Bruder Potatoren~ Mutter l[igenhaft und vet- 
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sd~wenderisch)~ der seit 10--12 Jahren trinkt~ seit  2 Jahren morgens Selmaps~ 
ausssrdem 2 Liter \Vein im Tag~ tgglish ,~benebelt ~ ist~ die Angeh~rigen mit 
einem i~tesser l~edrohte. Er unterhielt auch noc.h aussereheliohen u und 
sagt% die Frau k~nnte sich auch so Geld verdienem ~ 

Der vierCe Fall yon perverse~h Gesohlechtstrieb betrift't einen 34jghrigen 
Geometer nnd Genieofficie~. Hereditg wird negirt. Patient war nicht tiber- 
mgssig begalot bei geringer Arbeitslust, sehr leichtsinnig, leugnete seine 
Sohnlden~ vergrig sic, h an det' Kasse des Yaers, in gesdflechtlic.her Beziehung 
gussers~ liederlich. In Frankreich ge~Shnte er sich des Sehnapstrinken ant 
Crank ausser Wein end Liqueur besonders viel Absynth. Yon Jugend anf ein 
grosset Onanist trat die erste Versuehnng zur Paederastie mit 15 Jahren an 
ihn heran; veto 19. his 24..Ja.hr besuchte er aber regelmgssig die Berdelle. 
,~V~el Alkobel und Weiber ~ - -  des war der Inhalt seines ,~freien ~ Lebens in Z. 
An einem anderen Oft trieb er es noeh grger: bekam dam Ekel vor seinen 
gesehleehtl[chen Ausschweifnngen und wnrde impotent. So kam er allmglig 
daze, seinen Gesohlehtstrieb mit Mgnnern mannell zu befl'iedigen. Es wird 
ausdrficklieh betont~ dass die perverse Neigung nur im trunkenen Znstande 
l~ervortrat. Auf eine Anzeige wird er beim Militiir mit scharfem Verweis ent- 
lassen~ nimmt eine Stelle an, wird aber wegen nngeniigender Letstung auch 
da entlassen. Er mied anst~indige Gesellsehaft und kam mit allen m~gliehen 
Leuten in Winkeh~drthschaften zusammen. Die Androh~ng der Bevogtnng be- 
wirkt vortibergehende Bessernng. 

Der Fall yon Exhibi~ionismus bei Dipsoman~e betrifft einen 37 j~thrigen~ 
gesohiedenen Kessels6hmied. Derselbe war ein nneheliches l<ind~ seine Mutter 
war etgas leicht, trank aaeh etwas~ ktimmerte sich nichtum den Sohn. An- 
fangs w~rde bei Festen und sonstigen Anlgssen besonders getrnnken - -  Wein~ 
Obstwein~ Sshnaps ~nd ~-iel Bier~ spacer wurde og ,~blau ~ gemacht. Die Aus- 
schrei~ungen~ die sich zu gewissen Zeiten hg~nfte~, ereigseten sieh nur im 
1.{auseh~ nachTrinkexcessen. Ansser d emExhibitionismus kamen leeine weiteren 
sex,ellen Excesse vet, keine Rohheiten gegen die Frau. ~n Bezug auf die 
Aeusserungen seines perversen Sexngltriebes zeigte Patient weder Sal~am noch 
geue; die Erinnerung daran erscheint etwas getrtibt. Er wnrde wegenErregung 
5il'en~liehen Aergernisses 8 real bestrafs, seine Fraa hatte sich deswegen yon 
ibm seheiden la.ssen. Patient kam in Burgh~lzli zur Einsicht~ da.ss er des 
Trinken ganz und gnf immer lessen miiss% und willigt ein~ naoh Ellikon zt~ 
gehen. Dort hielt er sich ordentlieh, abet die Einsi~ht war doeh niche tier gs- 
nng. Nach 10 menatliehem Aufenthalt entlassen, hielt er sish einige ~Ionate 
abstinent, dann ling er wieder an zu trinken und kam zum neunten Nale ins 
Gefiingniss. - -  Da~s unsittliche Attentat anf d~e 15 j~ihrige Stiefteehter wurde 
yon einem 36jiihrigen Seiden~veber~ ohne naehweisbare }Iereditgt, in einem 
,~pathologischen l~ansch ~ verfibt, tier in Felge bedentenden Schnapsgennsses 
aut'trat; er fe~erte im Ransch auch 3 Revolverschiisse ab~ zwei gingen an der 
Ehefrau dicht vorbei. -- Oeffentliehes Aergerniss erregt z~ b~ben~ wird einem 
57 jghrigen~ verheiratheten Let~eriekollektenr znr Last gelegt; Eltern I~lutsver- 
wand 5 Va.ter sehi" lei~htsinnig. Patient~ tier yon Jugend t~uf gesoh!eehtlid~ 
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ausschweifend war und in letzter Zeit i3fter Sohnaj0s trinkt , bietet alas Bild 
einer alkoholisehen VerrfieI~theit~ zeigt Verfolgungswahn, Wahn ehelieher Un- 
treue (bedroht seiner Prau mit einer Pistole) and Gr~ssenwahn (sieht sieh als 
Volksbegliieker an). 

8. A l k o h o l i s m n s  und Epi leps ie .  Urn yon der Alkohol-Epilepsie 
ein iibersiehtliehes Bild zu liefern~ haben wir alle ](rankengesehiehten ana- 
!ysirt, we epileptische oder epileptoide Anfglle beschrisben oder erwghnt sind~ 
ferner aueh di% welehe jene eigenthiimliehen nnd sehr interessanten Fglle yon 
,~alkoholischem Automatismus ~ betreffen; dann haben wit die F~ills zu folgen- 
den Gruppen vereinigt. 

I. Epilepsie dutch Alkoholismus verst~;rkt und unterhalten: 1 Fall. 
II. EpilepsienaehTrauma dureh Alkoholismus verstS~rl6 und unterhalten: 

5 Fglle. 
IIl, Alkohol-Epilepsie: 31 siehere nnd 9 zweifelhafte l~glle. 
IV. ~,Pathologisoher gaaseh" bezw. Trnnkenheit mit naehfo]gender to- 

taler Amnesie: 6 F~ille. 
V. Noeh 2 zweifdhafte F~ille. 

Das sind - -  mit Anssehlnss tier beiden letzten - -  51 Pgll% was fast 
14 pCt. der sgmmtliehen Phlle ansmaeht. 

Unser gesnltat bestgtigt als% d ass das yon F o r e 1 und Anderen behauptete 
Verh~iltniss des Alkoholismus zur Epilepsie wirklieh besteht. Anch, Sommer 
entgegnet P fir s t n e r ~ der naeh seinen Erfahrungen eine solehe Verbreitnng der 
Epilepsie bei Alkoholisten~ wie S o mrn er sie im sehon erwghnten tl.eferat an- 
nahm~ nieht zugeben kann: Er habe bei einer grossen Zahl ~'on Alkoholisten 
epileptisehe Ziige in der Anamnese naehweisen k~nnen. Der AlkohoI bedinge 
eine Steigerung der I~rankheitserseheimmgen t)ei gpileptikern~ die ohne Alkohol 
nut geringe Symptome zeigen. Der Alkohol fungire gewisse~'massen als Agent 
provocateur% In einem Vortrag ~,Ueber einige Formen der Alkoholintoleranz 
und ihre Prognose :~ (Wien 1894) sagt Dr. Smith:  ,Den interessantesten q'heil 
aller mit dem Alkohol in Verbindnng stehenden pathologisehen ZnstSmde bilden 
nnstreitig die his jetzt hgufig rnit allen mggliehen nnzutreffenden Namen be- 
legten epilelotisehen und epileptoiden Anf~ille. Hierher gehgrt alles~ was wit 
bisher unter Alkohol-Epilelosi % Dipsomani% periodiseher Trunksueht, Qnartals- 
Tranksueht u. a. rn. einbegriffen haben." Aueh Dr. A s e h a f f e n b u r g  suehte 
ja in einem Vortrag 03aden-Baden l~Iai 1895) den Naehweis zu liefern, dass 
die periodisehe Trunl~sneht den periodisehen Anfiillen tier Epileiosie vergleieh- 
]oar und verwandt sei. Wir haben die s~immtiiehen Fglle yon I)ipsoma.nie hier 
nieht verwerthet~ sonst wgren wir noeh zn einer hbheren Zahl gekommen. 
Vidldeht hiitten nun aueh einige F~ille tier letzten Gruppe nieht aufgeffihrt 
werden sollen, dieForel (,Rolle desAlkohols bei sexuellen Perversionen~ Epi- 
lepsie nnd anderen psyehisehen Abnormit~ten~0 im Gegensatz zn Krgpe l in  
eigentlieh nieht zur Eloilepsie reehnet~ in Bezug anf dis er abet einr~iumt~ dass 
man im Allgsmeinen bei solehen Fgllen yon einer sehlumrnernden epileptisehen 
Anlage spreehen kann~ we der Alkohol als weekendes~ die Anlage rnehr oder 
weniger bethgtigendes Agens wirkt. 
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Der Pall~ we eine schon  b e s t e h o n d e  E p i l e p s [ e  duroh Alkoholismus 
vors~grkt und unterhalten wird~ m6go im Anszug mitgetheitt werden. 

Es handelt sieh um oinen 33 j~hrigen~ verhdratheten Bgeker und Wirth~ 
angeblich ohne erbliehe Bdastung. Diagnose: Delirium aleoholicum mit Epi- 
lepsie. Lei&t aufbrausend~ liigt gern~ leidenschaftli&er Kartenspieler; im 
Rausch sexuel aufgeregt; Trinkexcesse seit 4--5 &hren, besonders seit einem 
,la.hr~ 6-  7 Liter Wein tgglich. Hiindelsfidltig nnd zn Gewaltthaten geneigt~ 
sohlfigt gelegentlich Thtir und Penster ein~ bedroht seine Prau mit Fanst- 
schl~igen, Intdligenz betrSehtlich vermindert. Patien tist  seit dem 15. Lebensjahr 
epilelotiseh ; die Anfglle ereigneten sich in fl'fiheren aahren selten: alle 5 bis 
6 Woehen; spS, ler kamen sic alle ~9 -3--4Woehen~ dann alle 4 his 5Tage; seit 
einem Jahr zeitweis tiiglieh~ bet Trinkexcessen traten 3 Anf~lle im Tag auf. 
Therapie: Ggnzliche Entziehung yon Wein und Hypnose. Bet der Enttassung 
is~ Patient entsehlossen 7 seine Wirthsehaft aufzugeben. Weitere Nachrichten 
fdflen. 

Wir gehgn nun fiber zu den 5 Pgllen~ we sieh eine t r a u m a t i s c h o  
E p i 1 ep s i e mit Alhoholismus complieirt. 

Zwei yon diesen Fgllen be~reffen wieder einen Wirth~ bezw. einen Bier- 
spediteur. 3 standen im Alter von 31 his 40~ 2 im Alter yon 41 bis 50 Jahren. 
Alle sind verheirathet~ einer jetzt gesohieden. In 4 Fgllen wird hereditS, re Be- 
lastung und zwar einmal directo und 3 real collaterale angegeben: In einem 
Fall wurde der Vater naoh Geldverlust trunksiichtig nnd starb an Tuberculosis 
pulmonnm; in einem anderen Fall war ein Bruder Sguferj in den beiden 
~ibrigen Fgllen ondete eine Schwester der Patienten dutch Selbstmord. - -  Die 
erlittenen Traumen waren in fast allen Pgllen reeht schwer% in 4 P~illen 
handelte es sieh um ein Kopftrauma, Wir sehliessen an die vergleiehende Zu- 
sammenstdlung der erlittenen Traumen die Besohreibung der nachfolgenden 
~rkrankung an Epilepsie. A. erhielt vor 8 Jahren einen Sehlag rnit einem 
Todtschl~iger hinter das Ohr; lgngere Zeit bowusstlos, blu~ete 3 Wochen aus 
dem Ohr~ Riss des Trommelfells. Nach der Verletzung verlor Patient ca. eiu 
halbes aahr lang zeitweilig ftir einige )linuten das Bewusstsein. 9 Anf~lle yon 
Delirimn tremens in den letzten 5 Jahren~ die letzten 4 mit epileptiformem 
Verst;adjure yon 8 ~Iinuten~ etwa 2, Tage tother bestimmtes Vorgefiihl (Er- 
brechen: Kopfsehmerzen~ Sehwindd). B. Sturz auf den gopf vet 4 aahren; 
deutliche Impression am Scheitelbein. Seit dem Sturz epileptische AnNlle und 
eine nnbezwingbare Neigung zum Alkohol. Epileptische Anfglle friiher alle 
2 bis 3 Monat% det zt alle 2 his 3 Wochen, in letzter Zeit multipd. Zungc 
dutch Bisse deformirt. 

C. Piel vet 4 bis 5aahren boim Ba% erlit~ keine erhebliehe gussere Ver- 
ie~zung. Bald naeh dem Sturz epileptischer Anfall; solehe knNlle a lle 2 t, is 
6 Woehen: spgter seltener~ etwa 3 real im vorigen Jahr. Sol~lggt im Anfall 
um sioh~ biss sieh hgufig in die Zunge, Gesicht blgulich~ ganz bewusstlos; 
moist l~ingere Zeit darauf verwirrt. D. fiel im Alter yon 6 dahren veto vierten 
Stock herunter auf einen Steinhaufen. Gehirnerschiitternng und Seh~idel- 
fractur, Ueber dem linken Parietalbein ~iefe Knochendepression in Porto ether 
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bogenfiSrmigen Rinne, Haut an der Depressionsstelle mit dem Knoehen ver- 
waehsen~ keine Dru&empfindliehkeit. Reehts bedeu~end hera.bgesetzte Sensi- 
bilit~it~ vergr6sserte Tastkreise; im reehten Arm GeNhl yon Taubheit~ hie und 
da Ameisenl~rieehen. Naeh dem Sturz epileptisehe Anfiille etwa alle Viertel- 
iahr; wusste die Anfiille 2- 3 Stunden vorher~ geht wegen Kopfweh ins Bett~ 
wird pliStzlich bleieh im Gesieht~ dann bliiulieh~ bekommt keinen Athem mehr~ 
ist erst s~eif~ sehl~igt dann um sieh~ hiss sich fast regelmiissig in die Zung% 
ist ganz bewusstlos. Dauer des Anfalls einige l~Iinuten~ dann sehnarehende 
Respirationen~ sp~i.ter I~Iattigkeit und Durstgefiihl. 

E. fiel vor 3 Jahren im betrunkenen Zustande in einen Jauehetrog und 
erlitt dabei starke Quetschungen am Kopf. Einige Zeit naeh dem Trauma 
wiederholte epileptisehe Anff, lle vor dem Deliriumausbrueh. 2 Jahre spgter 
bei dem gleiehen Anlass wieder einige Anf~ille. 

Die folgenden Angaben eonstatiren die begangenen Alkoholexeesse und 
zeigen ihre begtinstigende Einwirkung auf die epileptisehe Erkrankung. 

A. hat immer viel getrunken~ besonders letzte Zeit viel Magenbitter, dazu 
tgglieh 20--30 Cigarren gerauoht. 

B. Die letzten Jahre Uebergenuss~ friiher m~issiger Trinket. Besonders 
Bier und Wein; h~ufig" 15 Glas Bier im Tag. Epileptisehe Anfglle st~irker~ 
postepileptisehes Irresein lgnger bei Abusus spirituosorum. Bei miissigem 
Trinken ein Vierteljahr keinen Anfall. Uebel~genuss yon Spirituosen Ursache 
der Versehlimmerung der epileptisehen Anffille. 

C. trank ab und zu nnd war dann betrunken ; wenn er Arbeit hart% war 
er solid. Trinkt seit 7 Jahren. Wman er betrunken war, hielt der Zustand 
den anderen Tag noeh an. Er ist der Brandstiftung angeldagt und soil vet's 
Sehwurgerieht. Er hatte sieh in einem Wirthshaus betrnnken und war erst 
9 Uhr Morgens heimgekehrt; sehimpfte dann mit der Frau~ sagt% er wollte 
sieh an ihr niehen; holte ZSndhblzer und Petroleum und meldete kurz darauf 
im Gemeindehaus~ dass es bei ihm brenne; alas Feuer wurde unterdessen g'e- 
l~Sscht. Will sich an diese Ereignisse naehher nieht erinnern k~innen. Wenn 
Patient.viel trank~ wurden die epileptisehen AnQille schlimmer. 

D. Starker Potater. SeN 3 Jahren bei der Mutter~ konnte nieht mehr ar- 
beiten; trinkt namentlich seit dieser Zeit viel. Trinkt Cogna% sehr starken 
Wein~ Bier (mitunter 20 Glas t~iglieh), jeden Tag mehrereSehn~ipse. Fast jeden 
Abend berauseht. Steht mitten in tier Naeht auf~ exereirt mit den St~ihlen im 
Zimmer~ sehimpft und robt. Wollte seine Mutter erwfirgen~ fasste sie am 
ttMse; kurze Zeit darauf wollte er die Mutter zum Penster hinaus - -  und die 
Sehwester zu Boden werfen. Will sich erhgngen oder ersehiessen. 

E. trank Sehuaps undWein. Die epileptisehen Anfglle waren meist dutch 
Trinkexeesse bewirkt. 

Status und Krankengesehiehte ergaben die bevorstehenden Sehgdigungen 
des KSrpers und Geistes. 

A. Unselbstst~indig~ Leistungen auf ein Minimum redueirt. Starkes t~ett- 
polster~ schwaehe, dumpfe tIerztgn% etwas verkleinerte Leberdiimpfung. 

B. Seit 2 Jahren jedes Mal naeh den Anf~illen 2--3 Tage lang verwirrt; 
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sehr gedticlmfissschwach; Hallueinationen des Gesictlt~ GehOrs und Geftihls; 
Erinnerungsttiuschungen. I~Ioraliseher Defect: stiehlt Geld aus der Kasso. 
Vor den AnNllen Mufig grob und reizbar~ brachte einem 15 jghrigen KnaJoon 
e[ne perforirende Wunde der 0berlippe bet. In dot Bemerkung zur Diagnose: 
~Traumatische Epilepsie mit postepileptischem Irresein bet Alkoholismus ~ 
wird die Potation als Folge der Epilepsie angefasst und daraus die alkoholi- 
sche Fgrbung des postepileptisehen Irreseins orMgrt. Nach eingezogenen Er- 
kundigtmgen trinkt Patient wetter nach der Entlassung aus tier Anstalt. 

C. (,~Alkoholismus mit Epilepsie:') ist etwas stumpf im \Vesen. Wird 
in der Anstalt mit Erfolg hypnotisirt. Geh~ ins blaueKreuz~ unterzeiehne~ eine 
Abstinenzkarte. Trank nach der Entlassung nichts odor nur sehr wenig im 
Anfang. Allm~ilig aber des i~fteren wieder betrunken. Naeh Excessen regel- 
m~issig epileptisohe Anfiille; l~eine Anfglle in der Abstinenzzeit. Sehliosslidl 
v~llig einsiehtig. Um ibm die Abstinenz za erleiehtern~ trat aueh seine Frau 
ins blaue Kreuz ein. 

D. G,Detirium potatorum incipiens. Alkoholismus bet traurnatischer Epi- 
lepsie ~) zeigt in der Anstalt ein reizbares~ r~ides Wesen~ des zum Theil wohl 
epileptisoh ist~ theilweise abet auf angeborene'Anlage und alkot~olis&e Her- 
untergel~ommm~heit und moralisches Deficit zurtiekgeftihrt wird. Patient wird 
dutch einen 6 monatliehen Aufe~thalt in Ellikon dauernd geheilt. 

E. (~Delirium tremens. Mkoholismus. Epilepsie ~') zeig~ eine auffallende 
Energielosigkeit. Gedgehtniss und Denkverm/igen sind gesehwiicht. Weitere 
Naehriehten fehlen. 

Unter den 31FSilen vonAlkoho lep i l eps i e~  die wit als sieher an- 
nehmen~ finden sieh nieht weniger als 9 Wirthe und 1 Bierbrauer nnd 1 Bach- 
halter in einer Bierbrauerei; die iibrigen sind Kaufleut% Landwirth% ffand- 
worker und Arbeiter. 22 yon den Patienten standen im Alter yon 31 bis 
45 Jahrer b 6 befanden sieh im dritten I~ebensdeeennium, nut 3 waren /iter 
45 Jahr alt. Auf 8 Ledige kommen 22 Verheirathete (2 devon gesehieden~ 
1 verwittwet); bet einem fehlt die Angabe des C ivilstandes. 

Erbliche Belastung wird yon 17 Patienten (54~8 pCt.) angegeben: 
direete allein : 3 mal; 
direete und indireete: 4 real; 
direote und eollatcrale : 5 real; 
direete, indireete und eollaterale: 1 mat; also 13 me] directe orb- 

lithe Belastung ; 
indirecte allein: 1 real; 
eollaterale allein : 1 mal ; 
indirecte und collaterale: 2 real. 

Trunksueht als hereditgres l~Ioment bet den Eltcrn al[ein 4 real; bet 
Ehern und Grosseltern resp. anderen VerwaMten 1 real; loci Eltern und 
Geschwistern auch 1 real i sonst noch 5 mal~ als im Ganzen 11 real. Epi- 
lepsie fend sich 2 real als indirect% 1 real als collaterale Belastung. Sonst 
sind als beIastende Memento notirt: Geistes- und Gehirnkrankheiten 14 real 7 
Nervenkrankheiten 7 mal~ auffallende Charal~tere 5 mal~ Selbstmord 2 real, 
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Es mSgen einige Bemerkungen iiber Dauer und Ar[ der Trinkexcesse 
folgen. Ueber die Dauer wurde 12 ragl keine Angabe gefundeu; nut 2 ragl 
werden 1--2 Jahre angegeben~ 4 raal bis zu 5 Jahren~ 13 real zura Theil sehr 
lgnge D~uer: die Betreffenden tranken ,iraraer"~ ,yon jeher"~ ,yon Jugend 
anf"~ seit 9 his 20 Jghren. 

Ueber die Art der genossenen Alkoholieg ist in 5 F~llen nichts beraerkt. 
Bet 21 wird Sehngpsgenuss a.ngegeben. Nur Sehnaps genossen 3~ der eine 
trank gusserdera Brennspiritus; \Vein nnd Schngps resp. Werrauth, I~nm, 
~'Iagenbitter tranken 8; Bier und Schnaps 1; Wein~ Bier und Schnaps 5; Wein, 
Obstwein und Schnaps 3; Wein~ Obstwein, Bier and Sehnaps 1. Nur Wein 
tranken 2; der eine in den letzten 10 5Iongten 12 Eiraer i~ 120 Liter; nur Bier 
trank einer: 8 bis 10 Liter tgglich, ,8  Liter waren sein Deputat"; Wein und 
0bstwein 1; Wein~ Obstwein and Bier 1 : derselbe genoss raindestens 12 Liter 
Obstwein tgglieh~ er trunk in den letzten 8 Tagen vor seiner A ufnahrae ein 
110 Liter haltendes Fgsschen leer. Die Quantitgt der genossenen Alkoholika 
war iiberhgupt im Dnrchschnitt eine erhebliehe; hgutig tinder sieh die Anggb% 
dass ,gTosse"~ ,unglaubliehe"~ ,ungemessene" Mengen getrunken wurden. 
Einige tranken sehon Morgens niichtern. 

Die Diagnose hntete in 9~3 Fallen guf Delirium tremens bet ehronisehem 
Alkoholisrau% 4 ragl guf ehr0nischen Alkoholismus; die Diagnose ,Alkohol- 
Epilepsie" ist nur in tier geringeren Zghl der Fg, lle in den Krgnkenjonrnalen 
gusdriicklieh bestgtigt~ in der tlegel nieht in den Fiillen~ we epileptisehe An- 
fglle nur in der Anaranese erwghnt stud. In den iibrigen 4 Fgllen hgndelt es 
sieh nm ,postepileptisehes Irresein ex aleohol"~ ,chroniseh epileptisehes Irre- 
sein rnit Alkoholisraus"~ ,Dipsomanie" und ,glkoholisehe Pseudoparalyse". 
Der Yall yon Dipsomanie ist ein ggnz typiseher. Der Betreffende wurde sehon 
als junger Nenseh vora Alkohol ungewghnlich erregt, gr wurde ira hSchsten 
Grade gufgeregt nnd gereizt, verlor ganz die F~ihigkeit~ sich zu beherrsehen. 
Yon Zeit zu Zeit nnwidersteSlieher Drgng, in e~nem fort zu trinken~ giles 
durcheingnder: Wein~ Bier~ Sehnalo % yon friih his abends. Dabei Bnmmel- 
trieb. Dauer 3--4 Wochen. Dann Ekel und Widerwillen. Freie Intervalle: 
a.nfgngs 10--12, sehliesslieh nnr 3--4 Woehen. 

Noch in 2 anderen Fifllen wird Alkohol sehr sehleeht vertra.gen; ,wenn 
er 2 Glgs Wein getrunken hart% merkte man es ihm an"~ heisst es yon dem 
einen~ der a ndere sell imraer wenig hgben ertrggel~ ld~nnen. 

Sehlechte Ern~ihrung unterstiitzte in einigen Fallen die delet~ire Wirkung 
des klkohols. Seit l~longten soil sieh z. B. einer in folgender ~Velse ernghrt 
haben: Morgens Sehnaps und 3 Deciliter Wein, dgnn 1/2 Tasse sehwarzen 
Kaffee; raittags einen halbert oder aueh einen ganzen Teller Snppe; gbends 
Suppe oder garniehts~ natiirlieh abet ein gehSriges Quantura Alkohol. 

Ebenso nngiinstig wirkte bee diesem und jenera die ganz regellose 
Lebenshaltnng, die gergdezu zur Yerlnmloung fiihrte. Einer hat sich seit 
einera Jghr woehenlang herumgetrieben~ oder er hat zu Hanse vom ~lorgen his 
Abend ohne jede andere Beseh~iftignng getrunken. Ein anderer hgtte tiiglich 
2--3 R~iuseh% wurde oft auf tier Strasse total betrunken geNnden i in \Virths- 
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h~iusern maohte er lAirm mid Unfng~ wurde abet geduldet 7 ~0~eiI er vie[ 
verbrauehte.~ 

Ueber das Gesehleehtsleben ist in 25 Fgllen nicl~[s Besonderes erwt~hnt. 
In 2 F[illen wurden venerisehe I{rankheiten eonstatirt~ in 3 F~illen lgsst sieh 
auf sexuelle Hyperaesthesie schliessen: Bei einem werden starke Excesse in 
Venere extra muros~ bei einem anderen abnorm frfihes und abnorm starl~es Her- 
vortreten des Geschleehtstriebes~ bei einem dritten excessive Onanie angegeben. 
Dann geh~rt der sehon erw~ihnte Fall von Paederastie hierher. 

Bei vielen werden pathologisehe Ver~inderungen der Organ% bei welehen 
der Ailr gewiss eine wicl~tig ~itiologisehe l~olle gespielt hat~ angeNhrt: 
vergr~sserteHerzd~impfung~ hoehgradige Amblyopi% Lebersehrumpfung~ ~[agen- 
dilatation~ Herzverfettung etc. 

Zu Delil~ten gab in diesen F~illen tier Alkohol nieht Veranlassung; es 
kam nur einer yon diesen Patienten mit dora Strafgesetz in Conflict und zwar 
wegen wiederholt vertibter Prellerei. 

Wenn wir den weiteren Sel~ieksalen~ resp. den Endresultaten der Be- 
handhmg naehforsehen, so fehlen uns yon 16 Patienten weitere Naehriehten. 
Ferner l~6nnen wir yon g anderen niehts Bestimmtes aussagen; jedenfalls unter- 
sehrieb einer ~on ihnen eine Abstinenzverpflichtung auf a I~Ionate, und ein 
anderer war aueh zu der Einsieht gebracht~ dass die Abstinenz des einzig 
Iliehtige ftir ihn w'gre. 

Von den /ibrigen 12 werden 5 als geheilt, l als gebessert und 6 als un- 
geheilt bezeielmet. 

In 2Pgllen wird die Anwendung tier Hypnose erwiihnt~ einmal mit Erfolg~ 
einmal ohne dauernden Erfolg 

Von 9 Patienten, die zum Zweek der Gew~hnnng an g~;nzlietle und 
dauernde Enthaltsamkeit yon alkoholisehen Getrgnken naol~ Ellilr gingen~ 
verblieb einer alert 6 Monate und wurde dauernd geheilt; yon zweien mit vier- 
monatliehem Aufenthalt l<onnte einer nut Ms gebessert bezeiehneC werden~ tier 
a ndere blieb ungeheilt; yon vieren, die 3 i~lonate blieben~ konnten 3 spgter a ls 
geheilt, einer musste als ungeheilt bezeiehnet werden; zwei entwichen aus der 
Anstalt in Ellikon naeh 11/~ Nonaten bezw. 89 Tagen. 

Nach der Sehilderung der AnNlle in den versehiedenen Kranken- 
gescllichten erseheint die Diagnose auf wahre eloileptisel~e Anf~lle gesicherl. 
Bewusstlosigkeit~ stossende Convulsionen~ blutiger Sehaum vor dem ~ttmd% er- 
sehwerte I{espiration~ Zangenbisse finden sieh hauptsg&lieh angegeben. 
Sonst wird tier Vorgang in folgender Weise gescl~ildert: ,Patient stflrzte wie 
veto Schlag getroffen hin. ~ ,~Pat. fiel plStzlicli um und verier des Bewusstsein~ 
scMug um sieh mit Sehaum vor dem Mnnde trod I{/ieheln." ,~Patient fiel auf 
den Kopf und zog sieh dabei ein kleines ttaematom zu. ~ ,Patient fiel um~ war 

Minuten bewusstIos~ blau im Gesicht~ verdrehte die Augen~ darauf clonisehe 
Zuekungen in s~immtliehen ~luskeln~ Schaum vet dem i~{unde." ~Vor don An- 
fg~llen waren die Pupillen ganz eng~ dann folgte ein Verdrehen der Arme~ der 
gopf war krampfhaft nach hinten gezogen~ eine halbe l~Iinute lang trate~ heftige 
Sehiittelbewegungen mit Cyanose auf~ Papillen ganz weit~ die I{espiration 
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stockt% Patient lag wie todt da ~c etc. etc. Einige Patienten hatten vor dem 
Anfall tiber Kopfweh: Kopfcongestionen~ 0hrensausen~ Schwindel und Herz- 
klopfen geklagt; nach den Anf~llen zeigten die meisbn Patienten eine schwer- 
fillige, anstossend% pappige Sprach% einen unsieheren~ schwankenden Gang ~ 
Mnskelunruhe im Pacialisgebiet~ Ataxie der Gesiehtsmuskeln~ Tremor mauuum 
et lingua% Unruh% Bewegungstrieb, Fluchtversueh% Yerwirrtheit~ Dgmmer- 
znstind% Visionen~ Hallueinationen (meist des Gesichts und Geh~irs~ einmal 
auch des Geruchs und zweimal des GeNhls)~ Verfolgungswahn~ Eifersuchts- 
wahn etc.; Ding% welche zum Theil auf das naehfolgende Delirium potatorum 
zu beziehen sind~ dessen Ausbrueh der epileiotisehe Anfall einleitete. Sonst 
folgte iifter Agryloni% in einem Fall wird naoh einem sopor~is-epileptoiden Zu- 
stand grosse Sehlafsueht hervorgehoben. Bei einem Patienten end etch die 
Anfiille jedes Mal mit eo!oiiisem Schweissausbruch. 

Charakteranomalien finden sich sehr hgufig erw:~ihnt; etwg in der tti~tfte 
der F~ille werden die Patienten ausdriieldieh als heftig~ aufbrausend~ jihzornig~ 
reizbar~ grob~ roh~ gewaltthitig bezeichnet. Die Charakterverindernng wird 
aasdriicldich auf die epileptische Erkrankung oder die Trinkexcesse bezogen. 
So heisst es z. B. : ~Patient~ der friiher normal war~ ist in den letzten 3 Jahren 
naeh jedem Anfall iusserst gereizt." ~Patient wurde dutch das Trinken Sehr 
b~isartigJ' In einer Krankengeschichte wird berichtet: ~:Die Frau musste in 
letzter Zeit fast immer auswgrts wohnen. Patient hat dureh Sl~andal und 
Drohungen die Frau seines Mieters zum Abort gebraeht. Er schoss in letzter 
Zeit hiufig aus Uebermuth mit einem gevol~-erJ ' Ein anderer Patient zeigte seit 
li/2 Jahren einen sehr brutalen~ rohen Charakter; er stiess die rohesten Ver- 
wiinsehungen aus~ misshandelte Frau and Kinder; er droht% zuerst seine An- 
gehiirigen~ dann sich selbst,kaput" zu maehen. In einigen sehr vorgeschrittenen 
Fillen werden die Patienten als gleiehgiiltig, apathiseh~ blind bezeiehnet. 

Excesse in baeeho werden in einem Viertel der Fille ausdriieklich her- 
vorgehoben als alas Moment~ welches hiufigere Wiederkehr~ lingere Dauer~ 
grSssere Heftigkeit der epileptischen Anfille bewirkt; dass Trinkexeesse allein 
oder doch in erster Linie das ursiehliche Moment fiir die epileiotischen An- 
fille darbieten~ ergiebt sich aus dem Studium der betreffenden Casuistik in den 
meisten Fillen mit vollsti~ndiger Sieherheit. In mehreren Fiillen wird in 
Bezug anf die Zahl der AnfgJle eine Zunahme im Laufe der Zeit hervorgehoben : 
in einem Fall z. B. trat zuerst ein AnfaU vor dem Ausbruch des Delirium po- 
tatornm auf~ nach 4 Monaten bei dem gleichen Anlass 2 und ein Jahr darauf 
sogar 4 Anf~lle an einem Tage nm 9~ 11, 1 und 3 Uhr. In and etCh Fiillen wird 
elne lgngere Dauer tier einzelnen AnfNle constatirt; in mehreren Fillen werden 
die l~firzeren Intervalle betont: in einem Fall Wiederkehr tier Anfiille erst nach 
einemJahr, dann naeh einem halbenlJahr , dann nach einemVierteljahr ; in einem 

anderen Fall litt der Patient am,fallenden Web ~ zuerst selten~ dann hiufige hal le  
4 Wochen; in einem dritten Fall butte der Patient seit einigen Jahren ,nicht- 
liehe I{rampfanfiIle% anfangs alle 3 Monate~ spiter alle 14 Tage. Zum 
Theil zeiehnen sieh die Anfglle dadureh aus~ dass sic sehr multipel auftreten: 
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in 3 Fh~llen~ die in Burgh61zli beobaehtet wurden~ worden einm~l 4-, eimnal 5 
und e[nmal sogar l~t Anfiille boschrieben. 

Als Dauer der einzelnen Anfiille bezw.dor nachfolge~denBow~sstlosigt~eit 
worden bis zu 10 Minnton in 4 Fiilten, 1/4 bis 1/2 Stunde aueh in 4 Ptillen, je 
einmal B/~ rosp. 1 S~unde angegebon, in den iibrigsn Fiillon ist nishts dariiber 
erwghnt. 

in einigen Ft~llon bestsht die Alkoholopilepsio seit langor Zeit~ scit 8 Jahrsn~ 
soit 10 Jahren~ in sinem Fall seit 14 Jahren. 

Bsi einigen Patienten verdisnt noeh die Unregelmgssigksit in dot Wieder- 
kehr dsr Anf~llo bemsrkt zu werden. 

Totalo Amnssi% sp~itero Erinnernngsfiilsshungen~ tagelang andansrnde 
Ged~ehtnissschwiiohe sind verschiedentlieh hervorgehoben. 

Von don sben besproehonen als siohsr angenommenon Fiillon yon A1- 
koholepilepsio ha ben wit 9 als zwsifelhafte Ftille abgegrenzt. Die Sehildernng 
der epiloptisohen Anfiillo ist in diessn Ft~llsm nicht so oingehend odor nieht so 
typisch. Es werden manehmal nut ~epilel?tfforme" Anfgllo odsr ~,l(rgmpfe" 
erw~hnt ohno woitore Details. Bei oinem traton solsho auf ssit der Potation~ 
sistirten abet in den lotztsn Jahren~ boi oinem heisst es nur: ,Er sttirzto 5ftsr 
zu Boden, sein Bert war oft morgons wie zerwtihlt und zerstampft." Von einem 
andorsn wird borichtot: ,Er will in den lotzten 2 Jahren 4 Krampfanfhl{o go- 
habC hahsn; er fiel pliJtzlieh um~ rhshelt% l~onnte die Knio nioht beugon." 

Darauf folgende Verwirrtheit~ }tallusinationen~ Pluchtvorsush% sehwer- 
fgllige Spraehe~ broitor~ unsieherer Gang wsrden ~ifter constatirt. Unter diessn 
9 Pgllort~ yon densn 4 ira Alter yon 2L-30 Jahron~ 3 im Alter yon 31 his 
45 Jahron stehen und 2 tiber 4:5 Jghr alt sind, yon denen 5 ledig and 3 ver- 
hoirathet sind (bei einsm ist der Civilstand nicht angegeben)~ befindot sich sin 
Bierbrauer~ die /ibrigon geh6rsn dem l{au:fmanns-~ ttandwerkor- odor Arbeiter- 
stando an. geber Horedit~it finder sieh bei zweien keino Angabe~ bsi einem ist 
Tuberculose in tier Familie~ bei den iibrigen 6 ist die Frag'e naeh dot erblfehen 
Bolastung sntsshieden zu bojahen: direct sinmal~ diree(: und indirect zwoimal~ 
indirest zweimal~ direct und collateral einmal; Geistss-und Gehirnkrankhoiten 
sowieNsr~'snkrankheitenje 5mal~ Trunksucht 4mal~ auffallsndeCharaktere "2real 
und Sslbstmord einmal. Die erblieho Bolastung war vislfaeh recht ausge- 
sprochon; ein Patient harts z. B. eine norvhso, spiiter goistoskranko Mutter und 
,3 Briider~ yon denen siner an Petit real und hallur Psychos% sin 
anderer an circul~rom Irresein litt und tier dritte, tier vorhor einmal tobsOchtig 
war~ dureh Solbstmord endigte. Ein Patient trank nur Bier~ abet t~glich 10 bis 
15 Litor~ ein anderer nut Schnaps~ die/ibrigen nahmon verschiedeno alkoho- 
lischo Getrhnke zn sieh~ abet immer war Sehnaps odor Cognac dabei. Boi 
5 Patienten wird eine sehr lange Darter dot Trinkoxoesse (his ~zI Jahr) an- 
gegebem Die Diagnosen lanten auf Delirium aleoholieum bsi ohronisehem A1- 
koholismus (5)~ ehronischen Alkoholismns (~, in einem Pall Tentamen suir 
Alkoholismas bei konstitutionellerPsyehopathie (1) nndDipsomanio mit Neighing 
zum Selbstmord im t~auseh (1). In 3 Fallen wird der Alkohol sehloeht sr- 
tragen, l~]s [ehlen auch nic, ht die au[ All{oho]ismus zu beziehenden somatischen 
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Erkrankungen. Ein Patient kam wegen sehwerer Kbrperverletzung eines Mit- 
arbeiters mit dem Strafgesetz in Conflict. Die mit den Alkoholexeessen so oft 
in Beziehung stehenden Excesse in venere fehlen aueh nicht: Einer ging am 
Bettag zweimal in die Kirahe und dann ins Bordell; ein anderer versetzte 6fter 
Ringe und Uhren in ~iffentlieheu Hiiusern ~ verausgabte in 4 Tagen 400 Mark 
fiir ,Dirnen '~. Ueber die weiteren Sehicksale der Patienten war Folgendes zu 
eruiren. Einer starb. Sectionsbefund: Fettherz, eolossaleHerzdilatation,Lungen- 
oedem, Pleuritis exsudativa~ gesehwellte Nieren: Magendarmkatarrh, flCissiges 
Blur in der Schiidelhiihle. 2 wurden in anderen Irrenanstalten versorgt. Von 
dreien fehlt weitere Nachricht. Besseres ist yon dem iibrigen Drittel zn be- 
richten: Ein Patient: tier mit tIypnose behandelt wurde und Anfnahme in 
einem Abstinenzverein fund, hiilt sieh abstinent; ein anderer nahm aueh die 
Verpflichtung der Totalabstinenz auf sieh: ein dritter ging auf ein Jahr naeh 
Ellikon. 

Jiihzorn im tlauseh~ Neigung zu Gewaltth~itigkeiten etc. sind auch bier  
hgufig erwiihnt: einer war zeitweise so bSs% dass seine Frau fliehen musst%- 
eiu anderer misshandelte seine Mutter: so dass sic angeblieh 2 Tage darauf 
starb. Bei einem Patienten findet sieh stark entwickelter Selbstmordtrieb: ein 
anderer braehte sich auch einen Schuss in die Brust bei. 

AIs p a t h o l o g i s c h e n  R a u s c h  b e z w .  T r u n k e n h e i t  mi t  n a e h -  
f o l g e n d e r  A m n e s i c  hubert wit 6 Fiille aufgefasst und stellen jo 3 zu- 
SanllTleu.  

Prof. P o nto p p i d an vergffentlichte eine Abhandlung: in weleher er Be- 
weise dafiir bringt: dass namentlieh Personen: welche eine Gehirnerschiitterung 
erfahren haben: unter dem Einfluss des Alkohols in einen so hochgradig ab- 
normen geistigen Zustand gerathen ldJnneu, dass sic sieh ihrer perversen tIand- 
lungen durchaus nieht bewusst sind und sich alarum naehher auch nicht an 
das Geringste davon erinnern. Er bezeiohnet den krankhaflen Zustand als al- 
koholisehen Automatismus~ als eine Art Somnambulismns~ wiihrend (lessen 
tier Patient trotz tiefer Bewusstlosigkeit mit der Sicherheit eines Nachtwandlers 
selbst complicirte Bewegungen und tIandlungen ausfCihrt. Mehrere unserer 
Fglle sind vorz/igliehe Beispiele daf(ir. Was die erste Grnppe a nbetrifft~ so 
standen die Betreffenden, einer dem Kaufmanns-~ 2 dem Handwerkerstande an- 
geh~rig, einer yon ihnen verheirathet: 2 ledigen Standes, im Alter yon 20~ 
resp. 34 nnd 35 Jahren. Ueber tIeredit~it fehlt in einem Fall die Auskunft~ 
in 2 Fiillen ist erblieheBeIastung anzunehmen: einmal direct und collateral (auf- 
fallende Charaktere) ; der andere Patient war ein uneheliches Kind: wahrsehein- 
lieh war Trunksucht beim Grossvater vorhanden~ v-on 2 anderen Verwandten 
wird Epilepsie angegebon; dioser Patient sell in der I(indheit einen schweren 
Unfall und spiiter eine Kopfverletzung erlitten hubert: er w[ire oft tiefsinnig ge- 
wesen als Knab% war vergesslieh~ lernte sehwer: lift viol an Kopfweh. 

Wenn wit nun die Alkoholexeesse und die Diagnose der Erkranknng 
nS~her ins Auge fassen: so wird veto ersten Patienten beriehtet~ dass er sieh 
wegen eines \u den er nieht bezahlen konnt% in pecuniiirer Verlegen- 
heir befand und ihm vet 3 Tagen sein Gergth zwangsweise versteigert wurde. 
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Angeblich sonst tleissig~ ordentlich~ solid~ nicht zu Excessen geneigt~ ling er 
wegen des Weehsels seit ca. 8Woehen an~ mehr als sonst zu ~rinken. Seit tier 
Zwangsversteigerang trunk er nnausgesetzt Tag nnd Naeht. So gerieth er in 
eolossale Anfregung~ zersehlug MSbel und machte wiederholt energisehe Selbst- 
mordversuehe. Die Diagnose lautet: ,Patbologiseber Rauseh mit ingensivem 
Snieidiumtrieb." Anamnestisch ist noch zn bemerken~ dass er einige Male 
,,Zuekungen '~ Naehts gehabt hubert soll~ wenn er stark getrunken hatte. 

Von dem zweiten Patienten~ zur Zeit ,Canonierrekrut"~ bei welehem die 
Diagnose anf ,alkoholisehe St~Jrung (? pathologiseher gauseh, .9 epileptisehes 
Aequivalent") lautet, wird beriehtet, dass er 6 Tage vor tier AuNahme in 
Burgh~ilzli zuviel ge~runken hatte r abet zu reehter Zeig in die Kaserne zurfiek- 
gekehrt war. Er miisse dann fortgelanfen seifi~ war am folgenden Tage in Z.~ 
legte den Wet dorthin zu Fuss zurfick~ butte aber keine Erinnerung daran. 
Erst veto vierten Tage an naeh dam Vorfall butte er wieder klare Erinnerung. 
In Burgh{Jlzli war er auffallend gleiehgiiltig gegeniiber seiner Lage; es zeigten 
sich kein Tremor~ keine tIallucinationen~ keine St6rungen der Sensibilitiit nnd 
Motilitiit~ er maehte nieht den Eindruek eines klkoholikers. 

In dem sehr interessanten dritten Pall~ we der betreffende Patient unter 
der Anklage des Todsehlags stand and trotz des seine UnzurechnnngsNhigl{eit 
erweisenden psyehiatrisehen Gutaehtens zu 9 Monaten Arbeitshaus verurtheilt 
wurd% maehte der Betreffende tern ,blau"~ ex-entuell zwei bis drei Tage 
lang~ trunk sonst nnr 1 Liter Obstwein t~iglich nnd butte davon keineu 
gauseh. Bei seinen Excessen trank er Bier~ aueh Wein~ keinen Sehnaps. 
Naeh dem ~Blaumaehen" musste er 1/2 his 3 Tage im Bette liegen. Er 
brauehte nicht viel zum Rauseh~ sehon naeh 6 Gins Bier war er betgnbt nnd 
sehr reizbar; einmal bekam er ttgndel~ sonst kam es nur zu gelegentliehem 
Wortweehsel. Wenn er betrunken war~ kannte er sieh nicht mehr; war er im 
Raasehe eingeschlafen~ so konnte man ihn nicht aus dam Sehlaf erweeken. 
Er konnte 11/2 Tag' zu Bert liegen, ohne zu essen. Vet dem Todschlag sell 
er 5 his 6 Woehen nieht getrunken hubert, knamnestiseh wird Folgendes~ was 
auf Epilepsie hinweist~ beriehtet. ~20jghrig fiel er pl~Stzlioh in dot Werkstatt 
um~ und wa" eine Zeitlang bewusstlos. Einige Jahre sp~iter fiel er eines Tages 
pliStzlicll veto Stnhl und klieb eine Zeitlang bewusstlos liegen. Er verletzte 
sieh dabei ant Kopf und blutete s~ark. Status: Sehgdel ohne wesentliche 
Asymmetrie; Hautnarbe ant Ko!of~ die Haare dort weiss; ferner eine ldeine 
Narbe am Hinterkolof; Gesieht dutch den stark entwi&elten Unterkiefer etwas 
grob and brutal. Patient klagt mitunter fiber Kopfdruck und Kolofsehmerz. 
Was dan Tbatbestand tier incriminirten I Iandlung anbetrifft~ so kannte tier 
Explorand den Get/Sdteten nieht ngher~ wusste seinen Namen nieht einmal, er 
butte auch niemals Streit mig ibm. Infolg'e reiehliehen klkoholgenusses war 
tier 2~ngeldagte in tier Wirthsstube eingeschlafen; ein anwesender Gast butte 
ihn dnreb Anrnfen und Zuiofen am Burg aus dam Schlafe erweekt and dann 
yon dam Erwaehten den tgdtlichen Messerstoss erhalten. I~aeh vollffihrter That 
konnte tier kngeklagte die Th/ir nieht finden, auch konnte er sieh bernaeh an 
das (~esehehene absolut nicht erinnern. 
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Was die zweite Gruppe anbetrifft~ so sind Mle 3 Patienten verheirathet; 
33~ 36 und 53 Jahr alt~ einer Landwirth~ der zweite Angestellter an der Eisen- 
bahn~ der dritte H~ndwerl~er. Erblioh belastet ist nut der erste: Dementia 
senilis beim Vater nnd Sehwachsinn beim Sohn des Patienten. 

Der erste Patient mit tier Diagnose: ~Alkoholismus" zeigt seit 2 Jahren 
eine auffgllige Charaktervergnderung: ring an zu trinken~ vernachlgssigte das 
Geschgft und die ttaushaltung~ setzte Priihererspartes zn~ ging die letzte Zeit 
nioht mehr ins Gesehgft~ sondern sehon frtihmorgens ins Wirthshaus. Er frank 
besonders Sehnaps~ oft fiber einen Schoppen im Tag~ dazu bin und wieder 
auoh Bier. 

Der zweite mit tier Diagnose: ,~Somnambulismus mit Alk0holismus (Epi- 
lepsie?)" ist dem Trunk seit friihen Jahren ergeben; er trinkt haupts~ichlieh 
Bier und Obstwein~ oft 5 his 6 Liter im Tag~ wenig Wein und Sehnaps. 

Beim dritten handelt es sieh urn ein Delirium alcoholieum~ daneben Hypo- 
chondri% Melancholic, Dipsomanie. Er trinkt gewShnlichWein~ seltenSehnaps. 
Bei den beiden letzten wird noeh eines erlittenen Traumas Erwghnnng gethan: 
Sturz aus einem Fenster im ersten Stoek~ bezw. leiehte Hirnersehiitterung mit 
kurz andauernder Bewnsstlosigkeit~ aueh nach einem Sturz. 

Was nnn die Erscheinung der Amnesic betrifft~ so war der erste seit 
einem Jahr bei der geringsten Veranlassung sehr heftig und gereizt~ er schimpft 
und tobt und ist nieht zu besgnftigen ; er bedroht den Hausmeisger mit einem 
Messer. 2gash solehen u vermag er sich am folgenden Norgen an das 
am Abend vorher Gesehehene nieht zu erinnern. 

Der zweite Patient ist aueh sehr j~hzornig und aufbrausend~ gergtl\ leieht 
in Wnth. Er ist hgufig gewaltthgtig und misshandelte die Frau wegen der 
ldeinsten Yersehen. Ziemlich hgufig am Tage richter er einige Minuten his 
eine halbe Stunde lang start die Augen nach oben und giebt auf Fragen gar 
keine Antwort~ will naehher niehts davon wissen oder nieht darnaeh gefragt 
werden. Er kletterte in einen Sohrank und wart die Kidder hinaus und wllsste 
nachher niehts davon~ war nachher sehr grob und aufgeregt. Solchen ng.cht- 
lichen Unfug treibt er seit einem Jahr. In zwei Wirthschaften erregte tier Be- 
treffende dutch Entblbssen gewisser KSrpertheit% wobei er sich auf einen Tiseh 
stellt% Aergerniss. Aueh hieran will er hernaeh keine Erinnerung baben; 
als man ibm davon sagte, wnrde er sehr aufgeregt. Die Prau land den Mann 
Diufig morgens blan im Gesieht und z~hneknirsehend; er athmet hg~ufig nachts 
sehwer nnd verdreht die Augen. Aueh yon diesen Zustgnden hat er keine 
Erinnerung. Patient litt oft an Enuresis nocturn% sehon frfiher~ hauptsgehIich 
seit einem Jahr. Gesehleehtlieh is~ ersehr aufgeregt. 

Der dritte Patient ist auch geneigt zu Gewaltthgtigkeiten und: st~Jsst 
Drohungen aus gegen seine Prau. Vor Jahren hatte er cpileptische AnfS~lle. 
Fiir manehe Handlungen sob er ganz amnestiseh sein. Zeitwefs ist er sehwer. 
mtithig~ und tier Trieb zum Trinken ist dann besonders stark und unwider- 
stehlich. In den sehwerm~thigen Perioden liegt er woehenlomg im Be~t~ 
sprieht nieht~ sehl~ft nicht~ isst sehr wenig~ trinkt aber sehr ~del. Dieser 
Patient stirbt am 5. Tage seines Aufenthaltes in Burgh61zli an Pneumonie. 

Archly f. Psychia t r ic .  Bd, 29. Hef t  2. 39 
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Der beiden zweifelha~ften Pgolle sell nut ganz kurz ~"]rwghnung' ge- 
sehehen. 

Der eine Patient - mit eongenitalem Wolfsraehen --7 ein enragirter 
Sohapssiiufer~ war schon als l~nabe nieht ganz normal. Er erkrankte schon 
viermal an Delirium tremens: lift friiher an epileptif0rmen Anfgllen~ seit seohs 
Jahren hat er keine mehr. Er bedroht in seinen Wuthanfgllen die Frau mit 
Axt und Gewehr. 

Der andere~ 25 j~hrig~ Onanist~ Absynthtrinker~ veto Arzt draussen ale 
~DemenLia aleoholiea ~ aufg'efasst~ in dot Anstalt als ,,prim~re unJoek~nnte 
Porto ~' bezeiohnet~ butte sehon als Kind zeitweis heftige Angstanfg, lle~ wobei 
er ganz ~steife ~ Augen maeht% auch epileptiforme Zuf~ille; Auffallendo 
Sch~Ldelbildung mit starkerW~ilbnng auf dem Seheitel und starkem Abfall gegen 
das ttinterhanpt; herabgesetzte Sensibilit~it~ fast Analgesie. Ausserdem zeigt 
er eine eigenth~mliehe motorisehe StiJrnng. Patient macht bestgndig Kreisbe- 
wegungen~ tier gopf ist nach links gewendet und wandert links herum. In 
Burgh~ilzli bestrebt sich der Patient im Bert um seine I~gngssehse yon rech~s 
naoh links zu w~ilzen. Diese Anfg~lle yon Zwangsbewegungen wiederholen 
sieh~ ein 8 tggiger q'ypus tritt dabei hervor. 

9. U r s a e h e n d e r  T r u n k s u e h t .  DiewiehtigegolledererbliehenBe- 
lastung ist sehon im Vorhergehenden hervorgehoben worden. Ebenso ist die 
bodeutende gtiolog'isehe Roll% welehe der Beruf und die Besshgftigung sloielt ~ 
scho~) angedeutet; in vielen l~gllen wird ausdr~ieklich bestgtigt~ dass Bernfs- 
ar~en~ die mit der tJerstellung odor dem Verkatff alkoholischer Getrgnke zu 
thun 1}aben~ direete Veranlassung der Trunksncht werden; fernor Wanderleben~ 
P~eisen~ h~utiger V e~kehr in Wirthsehaften~ Ildtelleben~ i~lilitgrzeit~ Kriegsleben, 
Handwerksgebraneh and Landesgewohnheiten. Dass aueh die amtliehen Funk- 
tionen eines Gemeinderaths~ eines Gemeindeammanns nnd tines Sehnlpflegers 
als direote Ursaehen tier Trunksuoht angefiihrC werden~ sollte wohl billig'er 
Weise in Erstaunen setzen: Die einen trinken~ weil sie schwere Arbeit haben~ 
die anderen aus l~Iangel an gen~igender Besehgftigung; die einen geben sich 
der Trinkleidensohaft bin, well sie eine Erbschaft gemaeht haben~ die anderen 
wegen Geld~'erlnst~ g/ickgang des GesehSoftes, ungiinstigem Kauf~ Proeessen 
und dergl. Dnreh iibermgssigen Hang zur Geselligkeit, sehleehte odor un- 
passende Gesellsehaft~ Eintrit~ in Vereine~ Theilnahme an gahlen und politisehen 
Versammhlngen kommen wieder andere ins Trinken hinein~ einen Patienten 
verleitet die weibliehe Bedienung~ an tier er Oefallen findet~ zum lgngeren Ver- 
weilen in den Kneipen. Hier sell der ledige Stand nnd die Verhinderung der 
Verheirathung die Veranlassnng der Trinkexeesse sein~ andere beginnen gerade 
zu trinken naeh tier Verheirathnng. Ungliiekli&e Eh% hguslieher Unfriede 
wird i~fter als Ursache angeftihr~; in mehreren P~llen sell die Fran die Sehuld 
tragen~ z. B. eine zankstiehtige Frau~ die nicht schweigen kann~ eine zn spar- 
same Gattin~ die als wohlhabende Pran die Magdgesohggte selbsf~ besorgf~ anel: 
eine Prau~ die sieh des Ehebruehs schnldig maehte. In ziemlioh vielen Fiillen 
verliert tier Mann dutch den Ted der Fran odor die Trennnng yon derselben 
den leLzten moralischen Halt. Aueh ungliieldiche Lieb% Aufhe]~ung der Ver- 
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lobung sollen manohe ins Wirthshaas getriebenhaben. In einert{eihe yon Fallen 
werden gedrtbkte iSkonomisehe Lag% pekunigre XTerlegenheit, Bedringtwerden 
yon den Glinbigern, mangdhafb Nahrung, ferner f{ummer und Sorgen, Aerger 
und u als direote Ursaehe der Trunksaoht angefithrt; ferner langsame 
Carrier% Dispensation vom Dienst~ Durchfall im Examen~ Selbstanklagen (tier 
eine hat es zn nichts g'e~oraeht~ der andere wurde bestraft wegen fahrlgssiger 
TiSdtnng eines Sehwesterkindes); ether empfindet Seham wegen Erkranknng 
an einer Oesohleehtskrankheit~ ein anderer wegen Verurtheilung seines Yaters~ 
der eine entehrende Handlung beging. Dareh Krankheitszustgnde kommen 
mehrere zum Trinken: 2 yon Sinnestiusehungen Gequiilte trinken~ am die 
,Stimmen "~ zu betguben, zwei Nenrastheniker aus Drang zu nerv~Sser Reizung, 
ether wird yon einem unangenehmen ehronisehen Nasenfibel sehr genirt~ ein 
anderer vertreibt Zahn- and Kopfsohmerzen mit Opium und Cognac~ ether 
braueht den Alkohel als Stimulans bet geistiger Arbeit und als Narcotienm 
bet quiilender Sehlaflosigkeit. In 3 Fallen sollen die betreffenden Patienten 
dutch irztliehe Verordnung zum Alkoholismns gekommen seth. So sehreibt 
tier referirende Arzt in einem Fall: ~Dr. H. gestattete dem Patienbn ganz un- 
begreiflicher Weise wieder den Genuss eines geringen Quantums yon Wein~ 
trotzdem ieh ihn dringend ersueht hatte, dies nieht zu thun, und trotzdem tier 
Patient selbst keinerlei Bediirfniss nnd Lust dazn zeigte. \7on diesem Moment 
ring alas site Leben wieder an~ nnd im u des Herbstes kam es wieder zn 
Magenbhtungen und zumDeliriumY Dass bd den obigenAngaben in manehen 
Fillen als Ursache der Trunksueht angenommen ist~ was schon eine Polge der- 
selben darstellt~ ist wohl m{Jglieh und ~Sfter wahrseheinlieh i oder was znerst 
Folge wa.r~ wird zur weiteren Ursaehe: einer kommt erst durehs Trinken in 
eine gedriiekb Lage nnd in unangenehme Familienverhiltnisse hinein und trinkt 
dann wetter wegen der nngliickliehen Verhgltniss% die er sieh gesehaffen hat. 

10. Daae r  der Tr inkexeesse .  Ueber den Beginn des Genusses~ bezw. 
des Missbrauches geistiger Getriinke sind in fast 2/3 der Fille Angaben ge- 
macht. 39 trinken ,,yon jeher", ,,immer ~, 81 seit mehreren oder seit vielen 
Jahren~ 2 seit 35 resp. 40 Jahren, 16 seit 20 his 30 Jahren, 32 seit 10 ~ois 
20 Jahren~ 9_.& seit 5 his 10 gahren~ 22 seit 2 })is 5 Jahren. Eine ldirzere Zeit 
ale 2 Jahre ist nur bet 15 Patienten angegeben~ und das auch wohl meist in 
dem Sinn% dass schlimme Exeesse erstaus jiingster Zeit datiren. 

Verschiedentlieh ist bemerkt~ class spgter Sehnaps beverzugt wnrde; der- 
jenig% welcher friiher mit Unterbreehnng trank~ that es sptiter eontinairlieh; 
die Excesse wurden stirker~ je linger die Trunksucht andauerte; missige 
Trinket wnrden zn Sgufern. 

Es bewahrheitete sieh h~infig tier Aussprueh Fo re l '  st):  ~,Der Sehnaps 
wird dutch den Wein nnd das Bier nut sehr unvollkemmen verdringt~ da tier 
gewohnheitsm~issige Bier- und Weintrinker erfahrungsgemiss immer dnrstiger 
und grmer wird~ bis erans Noth und Alkoholsueht znm billigeren nnd stgrkeren 
Sehnaps greift." 

1) F ore l, Bewihrb 1~littel zur Bekiimpfhng des Trinkerelendes. 
g 9  * 
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11. A r t u n d M o n g e  der 81kohol i schen  Getr~;nke. L'eber die Art 
der yon unseren Patienton genossenen 81koholischen @etr'~inke ist in mehr als 
s/4 dot P~lle Auskunft gegoben. 54 tranken Schnaps resp. Cognac, Absynth, 
~Iagenbitter etc. und Wein, 50 Schnapsbezw. Cognac u. dergl, allein, 48 Schnaps~ 
Cognac etc., Wein und Bier, 18 Schnaps, Cognac etc.. Wein, Bier und Obst- 
wein, 17 SBhnaps~ Cognac etc., Wein und Obstwoin, 9 Schnaps~ Cognac etc. 
und Bier, 7 Schnaps, Cognac etc. und Obstwein; mehrere tranken Brenn- 
spiritns~ evenmell nooh aus tier Lampe, andere tranken allos MSglieh% was 
Alkohol enthglt: Eaa do Cologne, Eaa de Chinino etc. Dagegen tranken 28 nnr 
Wein, 19 Wein und Bier~ 12 nut Bier, 7 Wein und Obstwein~ 5 Wein, Bier 
und Obstwein~ je 3 nnr Obstwein bezw. Bier und Obstwein; somit genossen 
77 nut die sog. hygieinischen Getrgmke. 

Die Nengen, welche oonsumirt wurden~ waren in vielen Piillen sehr be- 
[rS~chtlich~ z. B. 4 Liter Wein und 8 Glas Bier tgglich, odor 5--8 Liter starl~en 
Wein~ dazu Schnaps, ja 10-1~ Liter Wein und ausserdem )fagonbitter~ sogar 
1,5 Liter Wein t~iglioh. Bierheldon sind anch darunter, die 20--30 Glas Bier~ 
8--10 Litoq 10--12 Liter, ja 10--15 Liter tfiglich consumiren; einer trinkt 
16--17 Glas Bier~ dazu Schnaps, Wein und Obstwein. Mosttrinkor, die tgglich 
12 Liter im Durchschnitt zu sich nehmen~ finden sioh anch ; einer trinkt ausser 
diesem Quantum Obstwein noch 2 Liter Bier and elwas Wein. Auch Schnaps 
wird in einigen Fallen in unglaublichen (~uantit:~iten getrnnken~ mehrere tranken 
tiigqich 2 Liter nebst viel Bier und Wein~ e inder  arbei~endon tflasse ango- 
hSrender Patient lebie in Norddoatschland 13 Wochen yon Sehwarzbrod und 
Setmaps. Ein Familienvater~ dentscher Geometer, nahm t~iglich Nr 3 his 5 M. 
Getr~inke zu sich; ein 8nderor verbrauchte tgglieh 1,5 20 Frs., die letzten Tage 
vor der Aufnahme 81 Prs. im Tag Nr alkoholische Getr~nke. 

12. T r n n k e n l ] e i t ~ I n g o l e r a n z g o g e n A l k o h o l .  Die Angaben tder- 
iiber sind nicht ~.'ollst~ndig~ die gesaltate tier Statistik bleiben also hinter der 
Wirkliehkeit zuriick; trotzdem m/Jgen sic angef/ihrt werden. I{~ufige vollst~n- 
dige Betrnnkenheit wird boi 106 Patienten conslatirt; eine ganze AnzaM da- 
runter ist tgglich odor fast tiiglich berauscht; verschiodone kemmen wochen- 
lang nicht a~us dem gausch heraus, einer hat sogar tiiglich 2-3 ggusche. Yon 
6 wird gosagt, dass sic nut hie und da botrunken sind; yon zweien wird ge- 
sagt, dass sic trotz starker Trinkexcesse hie wirklich borauschB waren. Eine 
gr/Jssero Zahl trinkt solo im Keller; mohrore erbraehen die Kellerthiir, wenn 
man den Schliissel versteckte. Einer liof stundenweit in andore Gemeinden 7 
well die Wirthe seiner Gemoindo ihm keinen Sohnaps geben durften. Ein 
andorer wussle sich in allen Anstalten, we er his dahin gewesen war, Spiri- 
tucson za verschaffen, bestach dss Dienstpersona], wusste trotz allot Vorsichts- 
massregeln Gold za bekommen, z. B. Papiergeld in Journalen. u trinken 
viol, aber essen wenig; so lebto oiner seit violen ~ionaten fast ausschliesslich 
yon Bier; nat~irlich entwickelt der Alk~hol um so rasehor seine delet:&re Wir- 
kung und wir finden die Bemerkung: er war leicht betrunkon boi ungenii- 
gentler Nahrung. Dasselbe gilt f@ di% wolcho Morgens fr(ih niiehtern alkoho- 
holische C~otriinke zu sich nehmen. Diesom urn] jonem ist der All{oltol dadm'{'.h 
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zum unentbehrlichen Stimulans geworden; er muss jeden MerMen zuerst sin 
Quantum Wein zu sieh nehmen~ nm anfstehen zu k~nnen. Andere laufen schon 
frtih gorgens in's Wirtshaus; einen trieb es oft schon 4 Uhr Morgens yon 
Hause fort. Hg~ufiger nosh wird die Nacht zum Tags gemaeht: Tags im Bett~ 
Naohts im Theater nnd Wirthshans~ heisst es Yon einem~ sin anderer Crank im 
letzten u veto Morgen his Abend~ sin dritter sogar eontinuirlish veto 
MerMen bis zmu anderen 5lorgen. Dass Familienvgter die ganze Naeht durch- 
zechen~ lesen wit hgufig genug; aus dem Bericht einer gebildeCen deutsehen 
Dam% die auch jede Nacht auf ihren Mann - -  oft bis zum hellen Morgen - -  
warren muss~ merken wir~ wie bang sis oft die Stunden gezghlt ha.t~ und wie 
unertrgoglieh lang sis ihr geworden sind. Ein Patient kam tags- und woehen- 
iang' nicht nach Hans% sin anderer besuehte 30 Kneipen in einem Tag~ ver- 
setzte Kleider nnd Uhr~ nm trinken zn khnnen; einer vertrank sein Geld his 
zum letzten Centime; sin anderer kam an Zahltag nieht naeh Hans% vertrank 
seinen ganzen Verdienst in der Naeht auf Sonntag; sin dritter vertrank das 
Geld~ das er von den Kunden seines Vaters in Zahlung erhielt. 

Sehr hhoufig wird die allmglige Zunahme der Trinkexeesse eonstatirt; 
immer grger~ immer sehlimmer wird es mit tier Trinkleidensehaft~ sis wird 
immer stiirker und ausgeprggter. Bei periodisehen Trinkern werden die An- 
falls l~inger~ die freien Intervalle ldirzer; Mansher kommt schliesslieh aus dem 
Trinken fast car nieht mehr heraus; deq welsher anfangs nur bei besonderem 
Anlass trank~ wird zum typisehen ehronischen Alkoholisten. 

49 Patienten reagiren sehr emptindlioh auf Alkohol~ sind gegen alkoho- 
lisehe Getrgnke sehr wen~g widerstandsfi~hig; die geringste Menge Alkohol 
vernrsaeht St~rungen und Aufregungen; aneh crosse t~eizbarkeit zeigt sieh hei 
Manchen naeh dem Genuss yon kleinen Dosen Alkohol; alle werden leieht he- 
rauscht. Nnr bei der kleineren Zahl tier P~ilie ist genaner gesag~ oh die In- 
toleranz immer bestanden hat~ oder sieh erst dutch unmh, ssigen Genuss ent- 
wiekelte; das leCztere seheint h~ufiger tier Fall zu sein. In 5 Fallen vertrugen 
die Betreffenden denAlkohol hie gnt~ sis waren yon jeher so empfindlieh gegen 
denselben; die ausgesproehenste Intoleranz zeigt sin Patient~ den wir sshon 
erw~hnten, der sehon als jnnger Mensch yon geringen ~Iengen Alkohol uoge- 
w~hnlich erregt wurde. In 15 PhJlen wird dagegen betont~ class tier Alkohol 
fr~iher gut vertragen wurd% aber jetzt nieht mehr, dass er allmglig immer 
weniger vertragen wurde. In einem Fall sell sin Sturz auf den Kopf~ in einem 
anderen Erkrankang an Influenza die Intoleranz befi~rdert oder herbeigefiihrt 
hgben. Bei anderen~ die yon gnus aus nieht viel vertragen konnten~ nahm die 
Intoleranz gegen Alkohol dureh den Abusus betrg, chtlieh zu. Ein Patient ist 
dnrchaus nicht im Sgand% mgossig zu trinken. 

Bei vielen Trinkern~ Dipsomanen~ abet gush chronisehen Alkoholisten~ 
treten periodische Trinkexeesse auf; einer hat oft 8 Tags hinter einander 
colossal viel getrunken~ dann war er 14~ Tags niichtern; bei einem anderen 
treten mehrtggige Trinkexeesse etwg alle 4-5 Wochen auf; sin dritter konnte 
sich mongtelang ziemlieh ordentlieh halten und recht thun~ dann soft er wieder 
ebenso lange herum. Einmal berauscht~ hat sin Patieng den intensiven Drang~ 
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das Trinken fortzusetzen~ uaehher folgt lleue und Depression~ ein anderer [s~ 
in der dipsomanisehen Periode viol betrnnken~ dabei aufgeregt his zur Wnth; 
hernaeh Nhlt er sieh auf l~tngere Zeit veto Alkohol angeekelt. 

13. N a o h t h e i l i g e l V o l g e n  fiir ]{6rper~ Geis t  und Gemiith.  Es 
soil versneht werden~ hiervon ein Gesammtbild im Umriss zu entwerfen. - -  
Zeiehen yon Herzdegeneration finden sieh bet 50 Patienten~ Herzldopfen ist 
5mal, Angina pectoris 2mai~ Arteriosklerose 9mal~ Venektasien und tt~imor- 
rhoiden 4mal erwghnt; an ohronisehem Bronehialkatarrh leiden 23~ 1 an 
Bronehektasien~ an Lungenemphysem 25~ an Asthma and Beklemmungen 5~ 
bet 4 sind Anzeiehen yon Spitzenka~arrh vorhanden~ bet einigen besteht aus- 
gebildete Lungenphthise, je 1 leidet an heftigem Nasenbluten, resp. ghinitis 
ehroniea und Pharyngitis. Die siimmtliehen Pneumonieen und Pleuritiden~ 
die zum Theil vor.der Trinkperiode m~Sgen iiberstanden sein~ haben wir nicht 
gezghlt. StiSrnngen im kppetit sind 66mal~ VerdaunngsstiSrangen, Diarrhoe 
und 0bstipation 25mal~ Uebelkeit nnd Nrbrechen (moist Vomitus matutinus) 
:~5mal~ Magen- bezw. ]Iagen-Darmka~arrh 35mal~ .~tagendilatation 3mal~ Icte- 
ras ealarrhalis und Gallensteinkolik 3mal~ lfagenkrgmpfe 4real, l~Iagenblutun- 
gen und Darmblutungen je 2mal~ Meteorismus 2real, vergriSsserte odor ver- 
kleinerte Leber 31mal~ Hydrops infolge yon tterzsehw~iche und Lebercirrhose 
3real erwghnt; je 1 real besteht Harndrang~ Enuresis noeturna und Albumin- 
uri% 3 real zeitweise Ineontinentia nrinae. 26 klagen iiber KopN~eh~ 14 tiber 
Sehwindel und Ohrensausen, 4 tiber gopfeongestionen~ 6 hatten SehlaganfS~lle; 
/iber Sehmerz nnd Schwgehe in den Beinen ldagen 5~ hoehgradig nerv/Ss sind 7~ 
mehrere leiden an Isehias und anderen Neuralgien. An-~ Par- and Dysaesthe- 
sieen~ fehlende odor erhiShte I~eflex% Ataxi% StOrungen der Sprache etc. finden 
sich nat/irlieh sehr oft bet unseren Patien~en~ doeh gehiSren ja diese Symptome 
moist zn den vorliegenden Krankheitsbildern. Sehleehte Ern~ihrnng, Abma- 
gerung~ Abnahme des I(brgergewiehts ist ~8mal erwghnt~ An~mi% Blgss% 
fames Kolorit 37 mal~ 11 klagen fiber 3fattigkeit und Abgeschlagenheit; starkes 
Fettpolster haben 24~ an I~heumatismns und Gieht leiden 13. Stgrnngen im 
Sehlaf sind 88 real, Abnahme des Gedgehtnisses und DenkvermSgens 76 real, 
Sehwgehnng der Urtheilskraft~ Abnahme tier Intelligenz~ ersehwerte Auff~ssnng 
19 rnal~ Zerfa]l der geistigen Pghigkeiten 3 real angefiihr~. - -  An Unruh% Be- 
~ingstigungen und sehreekhaften TrS~umen leiden 11~ psyehiseh nnd moraliseh 
deprimirt~ miirriseh und verstimmt sind 12~ 4 zeigen einen weehselnden Ge- 
m/itl~szustand~ 7~ sind aufgeregt: reizbar~ heftig: aufbrausend, jShzornig. Ab- 
stumpfung der feineren GeNhle, r/ides Wesen~ Rohheit~ Gewaltth~ttigkeit~ 
Hgndel- und ZerstSrungssucht finden sieh bet 51 Pa.tienten (abgesehen yon den 
an Frau nnd Kindern ver~bten OewaltthS.tigl~eiten). Unffill% die wohl immer 
zum Alkoholismus in Beziehung stehen~ begegneten 18 Patienten. 27 sind 
dutch verwahrlostes Aussehen~ gedunsenes Gesieht, vernaehl~issigte t({Srper- 
pflege und Trinl~eriohysiognomie als All(oholiker gekennzeiehnet. 13 sind 
deenarm~ blbd~ besehr~inkt~ 28 zeigen Willen- und Energie]osigkeit~ 23 legen 
Gleiehgfiltigkei~ Interesselosigkeit~ Apathie an don Tag, 24 zeigen den typi- 
schen Sgnfereharakter~ sind moraliseh depravirt~ in ethiseher Beziehung vet- 
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kommen. Verminderung odor ErliSsehen dos 3~[itgefiihls~ Ehrgeffihls und Seham- 
geffihls ist 16 real notirg~ 17 zeigen Hang zur Liige und Uebertreibnng. Diese 
macht der Alkohol starrki~pfig~ jone fangen an za intriguiren nnd processiren. 
Amblyopi% Senium praecox, wiederholte geeidive yon Erysipel und I~fluenz% 
Neigung zu Erkiiltungskrankheiten~ neurasthenische Besohwerden~ hypoehon- 
drisehe Stimmung~ permanente Angst vor eingeboildeten ffrankheiten finden 
sieh bei versehiedenen Patienten erw~ihnt. .7 zeigen grosse Selbstfiber- 
seh~tzung~ 5 sind rechthaberisch~ mehrero unf~hig zu geiseiger Concentration. 
Viele sind geradezu gemeingof~ihrlieh~ stossen Drohnngen aus trod hantiren mit 
i~lesser und Sehnsswaffen; oinige zeigen Neigung zur Brandstiftung. Andere 
Alkoholiker worden misstrauisch~ neidisol b andere versehwendungss~ehtig~ 
kauflustig~ renommiren~ nehmen ein gespreiztes, arroganfes Wesen an~ sind 
impulsiv nnd zoigen Nangel an Selbsteontrole. Manche zeigen eine gesteigerte 
Umstgndliehkeit und Unbeholfenheit in ihren Handlnngen und eine gewisse 
Sehwerf~iJligkeit in ihren Entsehliissen; bei einem ~inssert sieh die innere Er- 
regung und Spannung in starkem allgemeinem Zittern bei beabsiehtigter Con- 
centration auf einen Gegenstgnd~ ein anderer leidet sehwer unter des inneren 
Zerrissenheit infolge seiner Trinkexcesse. 

Dg wit uns bier wie iiberhau]?t strong an unsere Krankengesehiohten 
halten, mfissen wit darauf verziehten~ ein abgerundetes Bild darzubieten; doeh 
tritt aueh in unserer Darstellung der schgdliohen Folgen dos Alkoholismus flit 
alas Individuum selbst ,~die interessante Thatsaolle der so ungemein verschie- 
denen individuellen Voranlagung gegenfiber den Einwirkungen ein and des- 
selben Giftes"~ die S t r i impe l l  besonders betont% genfigend hervor. ,Wenn 
auoh leieht~ so verbreitet siel~ die dureh dieselbe bedingte u der 
Seele wie ein Nebelhaneh fiber ihre sgmmtliehen hgehsten Gigensehaften"~ 
sagt Fore l  fiber die gergiftnng des Gehirns dutch den Alkohol. Ferner an 
anderer Stelle: ,In geistiger Beziehung lghmf der Alkohol in erster Linie und 
am stg~rkseen das HSelaste~ Complieirgeste nnd t~einst% d .h .  die sogenannten 
eChischen and gsthetisehen Vorstellungen~ das Gewissen und die Vernunft~ 
deren Ueberlegnngen~ d .h .  VorstellungscombinaCionen die Triebfedern des 
h~ehsten und relativ freiesten~ weil den Verhgltnissen am ad~quatesten ange- 
passion \u sind". Etwas haben wir aueh zeigen ld~unen yon dieser 
Wirknng des All;ohols, wenn in unserem Bild auch mehr die gri3beren Ziige 
seiner Wirkungsweise hervortreten. 

14. N a o h t h e i l i g e P o l g e n  in B e z u g a u f d i e F a m i l i e n -  n n d g h e -  
verh~ilCnisse. B8sartig~ drohend~ stroit-und hgndelsfiehtig~ thgtlich etc. 
sind 27 unter den Patienten~ ohne dass gesag~ ist, gegen wen speeieli die 
Wuth odor Gewalttha~ sieh richter; noeh 9 andere sind ~nsserst zersti3rnngs- 
sfiohtig, demoliren Hausrath und anderes. An der Ehefrau wird brutale Be- 
handlung im allgemeinen 22 real veriib~ Misshandlnngen und Gewaltthaten 
40 ma!~ Bedrohung ihres Lebens 36 mal~ 8 real mit Sohusswaffen~ 7 real mit 
Nesser~ Axt u. dergl.; in 9 I~gllen muss die Frau alas ttaus verlassem 14 Pa- 
tiOhten quglen die Gattin mit l~ifersuehtswahn. In 10 Fgllen leben die Ehe- 
]eute geCrennt odor hubert sieh seheiden lassen~ in 4 F~illen dringt die Frau 
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n00h auf Seheidung. 21 real [st im allgemeinen yon unglficklieher Ei~e und 
trtiben Familienverhgltnissen die gede. C/robe Behandlung der Kinder wird 
4 mal~ llisshandlungen derselben 16 mal~ Bedrohung des Lebens 11 real ange- 
f/ihrt. Die Eltern erfahren Besehimpfnng und robe Behandlung 14 real 7 ~Iiss- 
l~andlungen 5 real, Bedrohnng des Lebens 6 real. Strei{ mit Geschwistern 
herrscht in 4 Fgllen~ ~'lisshandlungen an denselben werden 2 real, Bedrohung 
des Lebens 3 real angefiflu't. Misshandlnngen yon Lenten aus der Umgebung 
kommen 3 mal~ Bedrohung des Lebens mit Stangen~ Sehusswaffen und Nessern 
in 10 F~illen yes. Nur wenige Beispiele wollen wir herausgreifen: Einer miss- 
handelte seine Frau s% dass sic grztliche Hiilfe in Anspruch nehmen musst% 
schlug sic nnbarmherzig~ wollte sic erwiirgen; ein anderer besehimpf{ alle 
Leute, will Jedermann durchpriigeln, er besehimpfte den rater auf!s Gr~ib- 
lichst% versetzte ihm einen Faustschlag~ pr/igelte seine Prau~ ging mit einer 
Brechstange auf den Stiefsohn los~ zeigte Zerst6rungs- und ~Iordtrieb ; ein drifter 
(ein Mathematiker, der sieh also zur gebildeten Klasse reehnet) misshandelte 
die Frau auf's Blut~ sodass das I(ind~ welches der brutalen Scene zusehen 
musst% fast die Kr~mpfe bekam~ er riss dot Frau hgnfig die Kidder und aueh 
die Wiisehe vom Leibe. 

Aehnlieh lauten vide Berichte. Bei 168 yon unseren Patienten~ also bei 
fas~ der Hglfte yon ihnen~ ist eine sehwere Schfidigung des Ehe- und Fami- 
lienlebens aus der Trunksueht hervorgegangen. 

15. N a e h t h e i l i g e F o l g e n i n  B e z u g a u f d i e { J k o n o m i s e h e n V e r -  
h ~il t n i s s e. 55 Patienten sind arbeitsscheu oder arbeitsunfghig und ergeben sieh 
zum grossen Theil ganz dem Miissiggang'; 2 sind ganz nnzuverlgssige krbeiter. 
20 werden ans ihrem Amt entlassen oder gehen ihrer Stelle verlustig; ein Arzt 
muss seine Praxis anfgehen. Hgufiger Stellenweehsel wird 10 mal~ hgufiger 
Berufsweehsel 5real erwghnt. 5 machen ungiinstige Ein- und Verkgufe, sieben 
vernaehlgssigen ihr OesehSft oder ihren Bernf. R~ekgang des Gesoh~ifts und 
tier Verh~iltnisse wird 17 real erwghnt~ mehrere gerathen in Concurs. Ver- 
schwendungssneht zeigen 11~ eben so vide tragen ihren ganzen Verdienst in's 
Wirthshaus. 7 miissen yon 'Anverwandten untersttitzt werden, 6 sind zu Va- 
ganten und Bettlern geworden. Ausser diesen befinden sieh noeh 35 in ge- 
dr~iekterLage oder sind/Skonomisch ganz zuGrunde gerie!~tet~ habenSdm!den~ 
sind almosengen~Jssig. 

I)iese Bemerkungen beziehen sieh auf 151 unter unseren 367 Patienten. 

16. Konf l ik te  m i t P o l i z e i  und St rafgese{z .  Sehonbestraft odor 
noeh in Untersnchung sind die folgenden Patienten: 6 wegen Trunksueht~ 
6 wegen gauferei~ 3 wegen Beschimpfung~ Verleumdung~ /~reditsehgdigung, 
4 wegen Skandalmaehen und Bedrohnng~ 1 wegen Widersetzlichkeit gegen die 
Polizei~ 4 wegen schwerer KiJrperverletzung~ 6 wegen lebensgefiihrlioher Be- 
drohung~ je 1 wegen fahrlgssiger TiJdtung, Todtsehlag und Mordversueh~ drei 
wegen Vernaehl~issigung tier Vaterpfliehten~ 8 wegen Vagahondirens nnd 
Bettelei~ 10 wegen Diebstahl~ Unterschlagung und Betrug~ 5 im Nilitgrdienst 
wegen Betrunkenheit~ Insnhordination~ Nachlgssigkeit im Dienst und Verlassen 
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des Dienstes: 2 wegen Brandstiflung~ 2 wegen Erregung ~ffentlichen Aerger- 
nisses, 3 wegen Nothzucht und Unzncht. 

17. D i a g n o s e .  In mehr als der Hglfte der F511% ngmlich 185mal 
handelt es sich nm D e l i r i u m  t r e m e n s  p o t a t o r u m  bei  e h r o n i s e h e m  
A l k o h o l i s m u s ;  einmal ist das Delirium mit Trauma~ 3 real mit Pneumonia 
eronposa eomplieirt; eine tleihe yon FS~llen~ wie schon erwghnt~ mit Epilepsie; 
in einigen Fallen handelt es sich mn ein chronisches alkoholisehes Delirium; 
in je 1 Fall trill Quaerulentenwahnsinn bczw. moralisehes Irresein hervor; ein 
Fall erweekt Verdaeht anfParalyse. C h r o n i s e h e r A 1 k o h o 1 i s m u s: 53 Fglle ; 
darunter 1 Fall yon Alkohol-Epilepsie~ 4 von constitntioneller Psychopathi% 
2 yon angeborenem ethisehen Defect~ 1 yon contriirer Sexnalempfindung~ einer 
yon vorgeschrittener Demenz. 

A 1 k o h o 1 i s m u s : 35 P:~ille ; bei constitutioneller Psychopathic 6~ bei ori- 
gingrem Sehwachsinn 3~ mit.Epilepsie 2~ mit traumatisch epileptischem Irre- 
sein resp. mit ehroniseh epileptisehem Irresein je 1~ bei Somnambnlismus 1~ 
bei origingrer Paranoia 1~ bei moralisehem Irresein 1~ bei Lnes cerebri 1~ mit 
Exhibitionismus 1~ mitSubmanie 1. E p i l e p t i s e h e s  I r r e s e i n  und p o s t -  
e p i l e p ~ i s e h e s  h : r e s e i n  ex a l c o h o l :  je 1 Fall. 

D i p s o m a n i e :  9 F~ille; 1 bei moral insanity, 1 bei constitutioneller 
Psychopathi% 1 bei tiefer Psychopathic mit perversem Sexualtrieb. P a t h o -  
l o g i s c h e r  I t .auseh:  10 F~llej einmal protrahirt~ 1 bei Taedium familiae; 
in 2 Fiillen ist die Diagnose uicht ganz sieher~ in dem einen kiSnnte es sich 
um acute Tobsucht, im andern um ein epileptisches Aequivalent handeln. 
I { a u s e h m i t  e i n e m A n f a l l v o n A l k o h o l - E p i l e p s i e :  1Fall. A l k o h o l i -  
s ehe  Manie :  8Pgl le ;  1 bei Sehwachsinn undPsyehopathie. A l k o h o l i -  
s che  M e l a n c h o l i c :  10 F:~ille; einer mit Stupor~ ein anderer in Paranoia 
iibergehend. A c n t e r  a l k o h o l i s e h e r  W a h n s i n n :  13 Faille; 1 bei Sehwach- 
sinn. A c u t e o d e r  c h r o n i s e h e a l k o h o l i s e h e V e r r i i c j ~ t h e i t :  13Fiille; 
2 mit Delirium tremens. 

Y e r f o l g n n g s w a h n  ex a l k o h o l :  1 Fall. D e m e n t i a  a l c o h o l i e a  
s e n i l i s :  13Fiille; lmi tDel i r iumtremens .  A l k o h o l i s c h e P s e u d o p a r a -  
l y s e :  8 Fiille. A l k o h o l i s e h e s I r r e s e i n :  2Fiille. 

H a l l u e i n a t o r i s e h e s I r r e s e i n  auf  a l k o h o l i s c h e r B a s i s :  3Fglle;  
lbeiPsychopathie .  P r i m g r e u n b e k a n n t e F o r m :  1Fal l .  

18. B e h a n d l n n g  und H e i l u n g e n .  
~Es giebt nur einNittel~ um die Trunksneht danernd zn heilen~ und dieses 

ist die lebensliingliehe Enthaltung aller alkoholhaltigen Getr:~ink% inbegriffen 
Bier und Obstwein. - -  Die Bauptsaehe bleibt ftir deren Heilung die Thatsaeh% 
dass der Mensch~ tier einmal ein /ibermgssiger Trinker war~ spatter nicht mehr 
m~;ssig im Alkoholgenuss bleiben kann. Das ist eine Regel~ die fast hie Ans- 
nahmen zeigt~ die aber yon fast allen sogenannten Heilmethoden gegen die 
Trunksucht x~erkannt worden ist (Forel ) ."  ,Die einzige Aufgabe, welche die 
Behandlung des chronisehen Alkoholismus zu 15sen hat~ ist die tIerbeiftihrung 
einer dauernden vSlligen Enthaltsamkeit yon allen alkoholischen Getrgnken. 
Alle Versneh% den wirldiehen Trinker etwa zu einem miissigen Genusse yon 
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Spirituosen zurfiekzuffihren~ soheitern erfMmmgsgemiiss an dora Umstat~d% 
dass eben g'erade der Alkohol die Selbstbeherrs&ung v~rniehte% die Ausfiih- 
rung impulsiver Acre begiinstigt und dh'eet zu Exeessen verfEhrt" (t(r a ep e t in).  
,Es ist noeh niemals ein Trinket gerettet worden dutch denY orsatz der M~issig- 
keit" (Bun ge). In diesen fibereinstimmenden Urtheilen yon Autorit~iten in der 
Alkoholfrage ist nieht nurder  Weg~ den die Trinkerbehandlung einzusehlagen 
hat, vorgezeiehnet, sondern aueh der sichere Naassstab gegeben fiir die Beur- 
theilung und Feststellung der Heilresultate. Unter ,~geheilt" vers~ehen wit 
also nut soleh% welehe die TotMabstinenz hMten. In Burgh6Izli wie aueh in 
Ellikon wird n i e h t  angestrebt, was fast immer ein Ding der Unm~gliehkeit 
ist~ niimlich ~dem Trinker die verlorene Gewalt fiber sieh wieder zu geben~ 
damit er sich fiberwinden lerne und trinken k~inn% ohne sich zu betrinken." 
Es ist naeh vielfacher ErfM~rung yon dieser Erziehung zur l~I~issigkeit~ die 
manche noeh als Aufgabe tier Trinkerbehandlung hinstellen~ ja ebenso wenig 
ein dauernder Erfolg zu erwarten~ wie yon der Behandlung des Alkoholisnms 
mit Ekelcuren and Geheimmitteln~ mit Strychnin and Goldchlorid. Dass da- 
gegen eine vSllige Entsagung yon geistigen Getrgnl~en~ auch yon Wein und 
Bie b sehr gut durchznfiihren ist~ daffir liefern aueh unserere ~Geheilten" aus 
Bnrg'h/ilzli and Ellikon zahlreiehe unwiderlegliehe Beweise. 

Eine gewisse Bedeutung fiir die Behandlung der Trinker hat noeh der 
Hypt~otismus. P o r e l  sagt darfiber: ,,Der ttypnotismus ist oft ein vorz[igliehes 
Hiilfsmittel, aber nur um eben die totale Abstinenz leichter mad besser zu er- 
reiehen." In demselben sinne ~iussert sieh Dr. T n e k e y  nach eigenen Erfah- 
rungen und eingeholten Gutaehten: ~dass der Hypno[ismu% rationell und mit 
u angewendet, in einzelnen sehweren F'~illen in Verbindang mit anderen 
geeigneten ~Iitteln, eine fortg'esetzte moralisehe Einwirkung nieht zu vergessen; 
den Anfang zu ether Heihmg gebildet hab% we jeder andere anfgngliehe Ver- 
such gescheitert set. ~ Ist der Entsehluss zur Aunahme der Totalabstinenz 
gefasst~ so ermbglieht man naeh F o r e l ' s  reieher Erfahrung in tier Trinker- 
behandlung dem Patienten die Ausfiihrung seines Vorsatzes am besten dadureh, 
dass man ihm zun~iehst das Gelfibde der Enthaltsamkeit in feierlicher Form ab- 
nimmt, dass man ibm dann dutch AnsGhluss an einen tier bestehenden Ent- 
haltsamkeitsvereine gleichgesinnte Freunde vers&afft~ und dass max ihn 
sehliesslich in jedem schwierigeren Fall zmn gintritt in ein Trinkerasyl be- 
wegt~ we er sieh an die neue Lebensweise gewiJhncn kann. In Bezng auf die 
sofortige Einffihrung des Wasserregimes bet den Trinkern sagt Pore I  in einem 
Vorlrag: ~Schon im Burghlilzli musste ieh 1886 nnd 1887 noch den Aber- 
glanben verlieren, class die pRitzliehe Entziehung aller alkoholisehen GetrgnI(e 
gefghrlich set. Seit jener Zeit wurden allen im Burgh5lzli and Ellikon be- 
handelten Alkoholikern Sehuap% Wein~ Bier und Obstwein~ selbst (mit seltenen 
Ausnahmen) mitten im schwersten Delirium tremens sofort entzogen. Und 
siehe da! Nicht nut starben die ~Fliegen '~ nieht 5fter~ sondern sic starbeu 
viel seltener als frith6r~ so gut wie nie. DaNr wurde kriiftig ernghrt, niJthigen- 
falls zwangsweise mit der Schhmdsonde w~ihrend des Deliriums; doch war 
aueh dieses selten n~thig." 
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Naeh Forel  kann man drei ](ategorien yon Trinkern unterscheiden: 
a) arme Psychopathen~ b) bedauernswerthe, oft brave Nenschen~ die dnreh Ge- 
selligkeit und dergleichen verfiihrt worden sind, e) angeboren ethiseh defeete 
Mensehen: sehleehte Charakter% Verbreehernaturen~ ~nverbesserliehe Lumpen 7 
Gewohnheitsliigner und Gewohnheitsdieb% kurz Menschen ohne Oewissen. 
Nur fiir die letzte Gruppe ist die Prognose yon vornherein sehleeht~ obgleich 
die Heilang' vom Alkoholismus anoh bet diesen anzustreben ist 7 da sie aueh 
weniger Verbreehen veriiben wiirden~ wenn nieht die Trunksueht noeh zu ihrem 
Erbiibel hinzukgme. Als I-Iauptursaehen Nr die R~ekfs nennt Fore l  fol- 
gende drei: 1. mangelhafle Charakter- (Gehirn-) Anlage; 2. zu tiefe Alkoholisi- 
strung mit ethischer nnd intelleetueller VerblSdung; 3. die WiederverNhrung 
dureh die Umgebung. 

Wie schon erwghn% wurde den Alkoholikern in Burgh~lzli seit September 
1886 eine rationelle Behandlung zu Theil. Aus den Jahren vorher~ we die 
Therapie hanptsi~ehlieh nur darauf geriehtet war~ den Krankheitsanfall zu be- 
seitigen~ and die Ausrottung der K'ranh eitsursach enoeh ni cht a.Is die wichtigste Auf- 
gabe und d~s letzteZiel erkannt war~ haben unsereAngaben fiber dieEndresul- 
tare derBehandlung natiirlieh geringerenWerth. Heilung yon einem Delirium-An- 
fall bedeutet ja aichts weniger ale Heilung veto Alkoholismu% im Gegenthei]~ wit 
sehen ja sehr hgufig I%eidive yon dieser M~nfigsten Mkoholiehen Geistessti~rung. 
Niehts destoweniger mSgen die Iteilresultate hierher gesetzt werden. In den 
Jahren 1879 his 188G wurden yon 140 Alkotmlikern 60 Ms 7,geheilt:: (a]s meist 
vom Delirium tremens geheilt)7 30 als ,gebessert" entlassen ; in eine andere An- 
stair, tiberfOhrt oder ungeheilt entlassen wurden 16~ es sta.rben 117 fiber 23 fand 
sieh keine bestimmte Angabei Ueber die spi~teren Sehieksale dieser Patienten 
ist uns nur wenig bekannt geworden. Einige starben~ bet anderen wurde das 
ungtinstige I~esultat best~ttigt; 8 yon den als ,~geheilt" und 5 yon den a[s ~ge- 
besserta Entlassenen wurden sicher spgter rfiekfg~llig; yon den meisten wissen 
wir niehts Bestimmtes. Nur so viel kiSnnen wir sagen~ dass wir yon den 60 
veto Delirium etc. ~Geheilten ~ bet keinem e inz igen  Pa l l  yon einer wirk- 
lich bleibenden d .h .  gebliebenen Heilung des Alkoholismus etwas erfahren 
hM~en! GriSssere Beaehtang verdienen die ~27 Patienten aus den Jahren 1887 
bis 18947 zumal bet mehr ale der HSAfte dieser Patienten Naehriehten bus 
spgterer Zeit vorliegen zur Bestgtigang~ Beriehtigung oder Erg~inzung der in 
den l(rankengeschiehten gemaehten Angaben. Wit theilen diese Alkoholiker ~n 
versehiedene Gruppen ein naeh den vorgefundenen Bemerkungen fiber die Be- 
handlung. 16 wurdennfi tHypnosebehandel tund z u m E i n t r i t t i n  einen 
~i~issigkeitsverein bewogen (das,~blaueKreuz ~ wird 6mal~ der~TGuttempler- 
orden" 2real ausdrticklich genannt): hiervon sind 6 g e h e i l t  7 1 gebessert~ 
,3 ungeheilt; tiber 4 fehlt gentigende Naehrieh% 3 davon waren als geheilt ent- 
lassen; 2 starben spgter. 3 wurden mit I Iypnose  behandelt und zu ether 
A b s t i n e n z v e r p f l i e h t u n g  bewogen: hiervon 1 ungeheilt~ tiber "2-- geheilt 
resp. gebessert entlassen -- fehlt genfigende Naehrieht. 

16 wurden nit  Hypnose  behande]t; der Eintritt in einen Abstinenz, 
verein oder die Untersehrift eines Abstinenzseheins ist hier nieht erwghnt, 
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hier~on 2 gob o iit~ I gebessert~ 5 ungeheilt~ ~iber 7 fehi[ gen[igendor Berioh% 
3 davon waren geheilt entlassen, die anderen berechl, i~en nicht zu guter Pro- 
thOSe; 1 starl~ spiiter. 41wurden zum E i n t r i t t  in e inen  A b s ~ i n e n z v e r e i n  
bewogen; hier wird dieSuggestivbehandlung nicM erwghnt~ sie spielte in diesen 
F~i.llen also wohl l~eine so wiehtige tlolle. G e h e i l t  sind hier~.on 7~ (4 veto 
,,Blauen Kreuz" 3 veto ,,Guttemplerorden")~ gebessert 5 (4 veto Blauen I(reuz, 
I{reuz~ 1 Guttempler), ungeheilt bezw. rfiekffillig 14 (veto Blauen Kreuz und 
und Guttemplerorden je 7). Von 13 fehlen spgtere Nachrichten~ doch win'den 
10 vol~ diesen geheilt entlassen und bereehtigten immerhin zu guter Hoffnung'~ 
2starbet/ spgter. Bet 15 Patienten i s tnur  ein A b s t i n e n z v e r s p r e e h e n  er- 
w~ihnt: 5 win'den rtiekNllig; fiber 9 wissen wir niehts Genaues aus letzter Zeit~ 
doeh war nur bei einem yon diesen die Prognose yon ~*orn herein sehleeht; 
1 starb dutch Selbstmord spgter. Bet 31 Patienten finden wir keine Angabe 
it, der Krankengesehiehte iiber die speeiellen therapelltischen Massnahmen; 
4 hi ervon sind g eb e ilt~ 3 gebessert~ 14 nngeheilt (theils ungeheilt entlassen~ 
~heils r/ickNllig)~ tiber 7 ist niehts bekannt~ darunter :) mit schlechter Pr%'nos% 

spS.ter gestorben. 
Von 7~ bet denen die Hypnose nieht gelang~ bezw. ohne Erfolg blieb~ 

ferner solch% die veto blauen Kreuz und Ellikon niehts wissen wollten~ ist 1 
als gebe i l t~  1 als gebesser% 1 Ms zweifolhaft aufgeNhrt, 4 sind ungeheilt. 
52 hatten sieh verptliehtet~ naeh E l l i k o n  zu g'ehen. 7 yon ihnen kamen trotz- 
dam nieht zur Aufnahme; yon denen, die in Ellikon waren~ sind 17 geheilt~ 
12 gebessert, 9, starben spiiler~ 10 dagegen blieben ungeheilt~ ~'on 4 fehl~ die 
genauereNachricht. 21 wurden in e ine  a n d e r e  A n s t a l t  oder in  d i e H e i -  
math  transferir% 5 in K l i n i k e n  oder ins  G e f g n g n i s  zurfiekgebracht, die an- 
deren s t a r b e n  in tier Anstalt (13), oder es fehlt jeder Berieht (7). 

Fassen wir die Resultate zusammen~ so sind geheilt 37~ gebessert 23; 
das Resultat ist nieht gentigend gesiehert~ abet die Prognose bet der Ent- 
lassung war gut bet 31. Ungeheilt blieben oder rfiekfiillig wurden 56~ das 
Resultat ist zweifelhaft bet 23~ mindestens die Itglfte yon diesen wurde mit 
ungtinstiger Prognose aus der AnstaI~s entlassen. Den Ungeheil~en mtissen 
aueh die meisten der PMienten hinzugezghlt werden~ welehe in eine andere 
Anstalt; zur~ck in Kliniken oder ins GelS.rights kamen: sowie diejenigen~ yon 
denen jeder Bericht fehl'c (33). Die ~4 Patienten, welehe in der Anstalt oder 
spiiter starben~ kommen bet der Bereehnung der Heilresulmte nichi, in Betraeht. 
Bet 29~5 pCt. hat demnaeh die Therapie sicher etwas geleistet! Hgtte die kn- 
stal~ alle Entlassenen im Ange behalten kSnnen~ so wiirde h~Jehst wahrsehein- 
lieh eil~e Anzahl aus der ersten Cxruppe tier als ,~zweifelhaft} ~ aufgeffihrten 
I'atienten die Zahl der ~Geheilten ~: und ,~Gebesserten ~ vermehrt halr~en. 
Welm man bedenkt~ wie zahlreiehe sehwere F~ille unsere Sta~istik enthiilt~ so 
mat  das Resultat sich immerhin sehen lassen kgJnnen! Bet ether - -  wenn 
aueh rim' kleinen - -  Zabl kiSnnen wir doeh jetzt yon wirkliohen Heilungen 
sprechen - -  in dem nach der Deatung der massgebendsten k utoren einzig 
riehtigen Sinne der Totalabstinenz [ ])as ist e[n unleugbarer grosset Fortschritt 
in der Trinkerbehandlung in Burghblzli seit 1887 gegeniiber den fr{iheren 
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Jahren. Aus der Statistik yon Ellikon wird derselbe nooh klarer und deutlicher 
ersid~tlich werden. 

19. T o d e s f g l l e .  In den ganzen aahren ton 1879 bis 1894"erdgneten 
sioh 23 Todesfglle unter den Alkoholisten in Burgh~Jlzli. Im D e l i r i u m  t r e -  
mens  starben 12. 3 dieserFglle w a r e n m i t P n e u m o n i a c r o u p o s a c o m -  
plieirt; bei dem einen ist arts dem SectionsbeNnd ~beginnende Fettleber~ 
Hydrocephalus ext.~ l~[agencatarrh" in der Krankengescl~ichte noUrt. Ein 
Patient zog sich im Delirium eine sehwere  K o p f v e r l e t z u n g  zu; Seotions- 
befnnd: tfaematom der Kopfsehwart% subdurales Haematom~ frisch% zer- 
streute Ecehymosen des Gehirns; Lungenoedem; Fettleber; Hypertrophic des 
linken Ventrikels, Magen- und Lung eneatarrh. Noeh bei einem anderen 
Patienten mit Delirium Mcoholieum~ der bald nach der Aufnahme das Be- 
wusstseiu verlor und starb~ wurde ein sehr grosset s u b d u r a l e r  B l u t e r g u s s  
gefunden. Ein Fall yon Delirium tremeus ging an S e p s i s  zu Grunde und 
zeigte eine postmortale Temperatursteigerung auf 42~4" C. Ein 42 jghriger 
Trnnkenbold schIimmster Sorts (Delirium alcoholicum bei secundgrem Blgd- 
sinn) maehte Exitus in einem Anfall yon H e r z s c h w g c h e .  Ein ~7j~thriger 
Bierbrauer starb im ~Bierdelirium~.; Sectionsbefund: I(olossale Herz-~ Leber- 
and Nierenverfettung~ I-lerzdilatation~ Hirnatrophie, chronischer Nagencatarrh 
mit capillgrer Haemorrhagie. Der Sectionsbdund bei den iibrigen~ die noch 
im Delirium tremens starben~ lautet ganz ghnlich. 

Ein Todesfall ereignete sieh bei Mania  a l eoho l i ca~  Sectionsbefund: 
Lungenoedem~ Emphysem tier Lungen~ Fettleber, ~Iilzhypertrophie, Atherom 
der Gehirngefgsse. Ein ehronischer Alkoholist starb im C o l l a p s  wghrend 
eines Anfalls yon acatem alkoholischen Wahnsinn. Bei einem Fall yon Alkobo- 
lismus ehronicus mit Amblyopie entwiekelte sieh ein p a r a 1 y t i s e h e r Z u s t a nd. 
Ein an derer Fall yon chrouis chem Alkoholismus stm'b an Tub e r c u I o s i s p u 1 m. 
Ein weitererFa]l warmi t  P l e u r i t i s  p u r u l e n t a  und B r o n e h i e e t a s i e n  
complicirt; dieser zeigte be ider  Section einen br~unen l:IerzmuskeI und be- 
ginnende Hirnschrumpfung. Bei einem Potator entwiekelte sioh eine acute 
hallucinatorische Psychose mit eonsecutiver 5 I y e l i t i s ,  die zum Tode fiihrte. 
Schliesslich starben noch 5Patienten mit D e m e n t i a  a l c o h o l i c a  s e n i l i s .  

Ein Fall war eomplicirt mit Tuberculosis pulm.~ ein anderer zeigte eine 
disseminirte Pneumonie mit Cavernen~ Lungenoedem und Hyperaemie der 
Lungen nach Influenza; Petten~artung und eolossale Erweiterung dos Nerzens; 
Fettleber; Fettniere; multiple Magengescbwiire; Gefgssentartung des Gehirns, 
multiple Erweichungsherde dos Iinken Occipitallappens, Rinde~atrophie. 

Wie wir sahen, starben yon 140 Alkoholikern vet 1886 (zur Zeit dot 
alton Behandlung mit Alkohol) 11 ~ und yon 227 naeh 1886 (welche meistens 
mit sofortigem l~ntzng des Alkohols behandelt wurden) nut 13. Diese Zahlen 
sind so spreohend, dass ein Commentar iiberfl/issig erscheint; sic widerlegen 
auf's schlagendste die angeblioh stimnlirende und lebenserhaltende Wirkung 
des bei D e l i r u m  t r e m e n s  etc. therapeutiseh frtiher so regelmiissig verab- 
reichten Alkohols, class es als Knnstfehler galt~ keinen zu geben (vergl. iibrigens 
sp:&er : ElIikon). 
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II. F r a u e n a b t h e i l u n g ,  

Es folgt nun die Statistik der P~lle yon der Prguenabtheilung der Irren- 
heilanstalt BurghOlzli. 

1. Nat ional i tS~t .  Under den .31 Frauen waren 29 Schwdzerinnen, 
1 Deutsche and 1 Englgnderin. 

2. B eraf .  Dieselben geh/3ren mit sehr wenigen AusnahmeJa den mittleren 
und mehr noeh den nlederen Stgnden an. Past in der ttglfte der ]?glle ver- 
gihrte wohl ein besonderer Beruf; dem diese Pranen neben den ttausgeschb;ften 
oblagen, zam Alkoholismus oder begiinstigte doeh denselben. Es flnden sieh 
untor ihnen: 1 Bordellhalterin~ 1 Kupplerin~ 6 Wirthinnen, 1Lumpensammlerin~ 
2 Ilausirerinnen~ 1 Gem/isehgndlerin~ 2 Wgscherinnen~ 1 g~iohin~ 1 Niiherin~ 
6 bandwirthinnen~ sowie 1 gentiersfran und 8 Hausfrauen ohne eine weitere 
Berufsangabe. 

3. A l t e r .  Die Ziffern~ welche bei tier Ermittelung des Lebensalters tier 
betreffenden Frauen gefunden werden~ entspreehen annghernd den bei den 
Mgnnern festgestellten. 

21.--30. aahr: 4- -  fund 13 pot. (15~5 pot. bei den Niinnern). 
3 1 . - - 4 0 .  ,, 1 3 -  ,, 4 2  ,, ( 3 6 , 0  ,, ,, ,, ,, ) .  

41.--50. ,~ 8--  ,, 26 ,~ (.31,0 , ,~ ,, ,, ). 
51.--60. , 5 - -  , 16 ,, (11~0 1, ,, , , )" 
( u . - 7 o .  ,, 1 - -  ,, 3 ,, ( 4 , o  ,, ,, ,, ,, ) .  

Die Trinkteidensehaft kommt nicht so friih zur vollen Ausbildtmg, dass 
sic die Verheirathung hindert; ihre stgrkste Entwieklusg fSllt zum Schaden 
der naehfolgenden Generationen i.rl mehr als der HSlfte de~ Pglle in die Bliithe 
des geschleehtsreifen Alters. 

4. C i v i l s t a n d .  Die Versorgung in der Ehe sehiitzt naeh unseren Er- 
g'ebnissen die Prau nieht davor~ class sie sich der Trinkleidensehaft orgiebt, 
im Gegen~heil! Ledigen $tandes ist mu" 1 yon unseren Trinkerinnen; 2 sh~d 
verwittwe~; 3 sind gesehieden; 25 sind verheira~het. 2 yon den letzteren 
waren gesehieden und haben sieh wieder verheirathet i 1 lebte in letzter Zeit 
allein; in 3 F~llea droht der Mann mit Seheidung oder hat die Scheidungs- 
klage schon eingereieh~. 

5. W i e d e r h o l t e  A u f n a h m e n .  Recidive~ die wiederholte AuNahmen 
n6~hig machen~ sind bei den Frauen noeh hgufiger, in fa.st "26 pCt. der P~ill% 
in fast 16 pCt. der Pglle bei den Mgnnern. 5 Patientinnen wurden 2 mgl~ 
2 3 mM und 1 4 ma.l in die Irrenanstalt a.nfgenommen. Die FNle yon Trunk- 
sucht bei Prauen sind ja viol settener als bei Mgnnern ;doch  ist die Prognose 
bei Frauen sehleehter. 

6. H e r e d i t  St. Erbliehe Belastung wird ansdriicklich negirt in 4 Pgllen~ 
sie ist zweifelhafg in 7 Fgllen~ vorhanden ist sie in 20 Pgllen~ also in 83~3pCt. 
der Pb;!le mit einer bestimmten Angabe {iber tleredigg, t. 
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A. D i r e c t e  Erbl iehkei t .  Belas tende Momente. 

Grad der u haft. 

1 ,  

m ~ ~ oo . ~  

3 .  5 .  

4 . 

I 
1. Erbliehkeit  allein bei  einem I 

Theil der Eltern.  Ya ' ce r :  I 
M u t t e r :  

2. Erbliehkeit  bei beiden Eltern. 
T a t e r :  

M u t t e r :  
3. Erbliehkeit  bei einem Theil 

der Eltern und bei anderen 
Verwan dten. u a t e r : 

l ~ I u t t e r :  

4. Erbl iehkeit  bei beiden El tern 
und bei anderen Verwandten.  

V a t e r :  
l ~ l u t t e r :  

1 

3 
i 

1 
1 

11 

1 

- -  1 

- -  8 

- -  i 

- -  "2 

- -  2 

1 18 

B. I n d i r e c t e  u. a t a v i s t .  Erbl iehkeit .  Belastende Momente. 

Grad der Verwandtsehaft .  

i. 

{ e  e-s ' E ~  

3. 

~o ~s 

5 .  

k . 

e~ -t-a 

1. Erb l iehkdt  bei den G r o s s -  
e l ~ e r n .  

~) bei diesen allein 
b) daneben Erbliehkeit  yon gn- 

derer Seite 

'2. Erbliohkeitb.  G e s oh w i s t  e r  n 
d er  E l t e r n .  

~) bei diesen allein 
b) daneben Erbliehkeit  yon an- 

derer Seite 

a. Erbliehkeit  bei a n d e  r e n  
Y e r w a n d t e n .  

~) bei diesen allein 
~) daneben grbl iehkei t  yon an- 

dere~ Seite 

I 
1 

I 

9 - -  1 - -  - -  10 
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C. C o l l a t e r a l e  Erblichkeit. Belastende Momente. 

Grad der Verwandtsehaf~. 

1. Erbliehkeit bei G e- 
s e h w i s ~ e r n .  

a) bei diesen allein . . . 
b) daneben Erbliehkeit ~on an- 

deter Seite , . . . . .  

9) Erbliehkeit bei X ind  ern.  
a) bei dieseu allein . . . .  

~r " " b) daneben ]~] bhehke~ yon an- 
derer Seite . . . . . .  

2, 

~.a  

3. 5. 

2 

1 

2 

12 

1 

15 

Aus den vorstehenden Tabellen ergiebt sich erbliche Belastung dursh 
den Vater in 14: Fgllon, in 45~1 pCt. der sSmmtliehen F/Llle (in 33~2 pCt. bei 
den M~nnern), und zwar bildet Trunksucl~t 9 real das Joelastende I~foment~ in 
29 pCt. atler F~lle (in 22 pCt. bei den l~I5~nnern), Geistes- und Gehirnkrank- 
heiten 3 mal~ Nervenkrankheit l real, auffallender Cbarakter 1 real. Erbliche 
Belastung durcl~ die l~Iutter ist nut in zI Fallen angegeben~ also in 12~9 pCt. 
der F~ille (in 13~6 pCt. bei den I~{gnnern); 2 real kommt Trunlisuellt (6~5 pCt. 
gegen 3,8 pCt. bei den Miinnern)~ 2 real Geisteskrankheit in Betraeht. 

Irgend ein belastendes Moment findet sieh bei Ber(ieksichtigung aller 
Combinationen, Me das oben gesehehen ist: 

beim ra te r  14 real, 
bei tier Mutter 4 real; zusammen 18 real (direkte Erbliehkeit); 
bei Onkel und Tante 6 mal~ 
bei entfernteren Verwandten 41 mal; zusammen 10mal  (indirekte 

Erblichkeit) ; 
bei Gesehw[stern l~l real, 
bei gindern I real; zusammen 15 mat (kollaterale Erblichkeit). 

Speciell Trunksuoht finden wit bei den Eltern 11 mal~ bei Geschwistern 
der Eltern 1 real t bei Gesehwistern 4 real, also im Ganzen 16 real; Geistes- 
und Gehirnkrankheiten 19mal~ Nervenkrankheiten 4mal~ auffallende Charaktere 
4 ma]. Somit erseheinen unter den 43 Vererbungsfaetoren~ die sich auf 
?20 Trinkerinnen vertheilen~ Geistes- urtd Gehirnkrankheiten @4~2 pCt.) und 
Trunksueht (37~2 pCt.) als die wichtigsten; Nervenkrankheiten nnd anffalIende 
Charaktere spielen mit je 9~3 pot .  eine wenig'er bedeute~de golle. ~- Einer 
Mutter starben 5 Kinder an Kr~mpfen~ einer anderen 2 an ~feningitis; diese 
Fglle sind in den obigen Angaben nicht ber~icksichtigt. 
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7. A l k o h o l i s m u s  und Vita sexua l i s .  Fast in einemDrittelder 
Fglle sind Anmerknngen zu machen in Bezug auf die gita sexualis. Zun~ichst 
lisst sieh wohl vermuthen~ dass dieselbe bei der Bordellhalterin und bet der 
Ifnpplerin nieht nnbefleckt sein wird. 3~ die als sexuell sehr aufgeregt und 
erotiseh geschildert werden~ sind eigentlieh als ,Puellae publieae" zu zihlen. 
Die Sehlimmste unter ihnen wurde yon tier Polizei als aufg'efangene Dime im 
Gewahrsam gehMten ; , s i e  wurde betrunken abgefasst~ als sie im Begriff stand~ 
Unzucht mit einem Mann zu treiben." Naeh mehrtigiger Haft aus dem 
Dirnenarrest entlassen~ entkleidete sie sieh ganz in einer Wirthsehaft und ge- 
berdete sieh wie toll. Eine andere hatte ,Umgang mit Miinnern"~ als sie 
kaum menstruirt war. Aueh die dritte verkehrte mit anderen Minnern~ sell 
sie zum Beisehlaf aufgefordert haben. Eine andere Frau unterhielt naeh ein- 
ander zwei Liebesverhiltnisse; der 5Iann seheint freilieh auch eins gehabt zu 
haben mit einer t(ellnerin. Noch eine Frau ist jetzt ,solid", ,sie liess sick 
nur einmal mit einem anderen ein." In einem schweren~ nicht geheilbn Fall 
von Alkoholismus~ tier den besseren Sti~nden angeh~irt~ zeigt sich ziemlieh 
starker Erotismus; die Patientin ist unangenehm erotisch dam Arzt gegenfiber 
und stieg Naehts zur W~irterin ins Bett~ um sie abzukiissen; die Wirterin~ die 
sie beim Onaniren ertappt~ sell nichts Sehleehtes yon ihr denken: ,es set das 
erste Mal." Die Angabe: gesehleehtlieh sehr stark aufgeregt, findet sieh noch 
einmal bet einer Patientin~ aber sonst nichts Belastendes. Eine Patientin 
zeigte sich koke% erotiseh~ ausgelassen~ als sie in der Anstaltskiiche half; 
bet Concerten suehte sie Verkehr mit einem Patienten I. Klasse. - -  Eine Frau 
war nie menstruirt~ sell sonst solid gewesen sein. Der Fall betrifft die ver- 
wittwete Lumpensammlerin~ eine are Sehnapstrinkerin~ die aher mit ihrem 
Mann in angeblieh purer Ehe gelebt hare. Ueber die Ursache der Amenorrhoe 
sind keine Vermuthungen ausgesprochen. 

8. A l k o h o l i s m u s  und Epi leps ie .  Epileptisehe bezw. epileptiforme 
Anfglle sind bet 5 yon den 31 Prauen besehrieben~ also in mehr als 16 pCt. 
der Pille; es scheint sieh in alien diesen Fillen um ,Alkoholepilepsie" zu 
handeln. In 2 Fgollen sind die Angaben etwas diirftig; das eine Mal wird nut 
ein Anfall yon Bewusstlosigkeit mit Krimpfen~ das andere Mal werden nur 
kurz ,epileptiforme Anfille" angefiihrt. Wenn wir diese beiden F~ille als 
zweifelhaft betraehten~ so kamen nur 3 siehere Fglle yon Aleoholepilepsie auf 
31 Patientinnen~ das wiirde 9~7 pCt. ergeben. In diesen 3 Fillen werden 
multiple (8~ 6~ 4) Anfiille angegeben und zum Theil ausfiihrlieher besehrieben. 

Fa l l  1. Sch~umen~ Knirschen mit den Zghnen~ Dyspnoe~ Cyanos% 
Zuekungen im reehten Facialis~ ebenso am rechten Arm nnd an beiden Beinen; 
der Anfall dauert 3 Minuten; es erfolgen innerhalb 2 Stunden noeh 7 Anfi~lle. 

Fa l l  2. Patientin Nllt pliRzlieh vom Stuhl; weir% starre Pupillen~ be- 
wusstlos~ Bewegungen tier Arme~ erst allm~lig erwaehend; amnestisch in Be- 
zug auf den Anfall. Noeh 3 solehe Anf~lle treten auf in kfirzeren und lil)geren 
Zwisehenriumen (1--6 Woehen); ~ifter leiehtere oder sehwerere Sehwindelan- 
fgll% etwa alle 8 Tape mehrstfindiges heftiges Xopfweh. Spibr  in einem 
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Monat noch 2 AnfS~lle; vorher Scbwindelgeffihl~ gopfschmerzen~ grosse Gereizt- 
heir; naehher Kopfschmerz und einige Stunden Somnolenz. 

F a l l  3. Ein epileptisoher AnfalI im letzten tIerbst wird auf Potatorium 
zurfiekgeffihrt~ zweiter AnM1 im darauffolgenden Februar~ dritter und viertor 
Anfall Mitre MM. Patientin that beim letzten Mal einen schweren Fall und ist 
sehr sehwach seitdem. 

Alle drei sind Schweizerinnen; die eine ttausfrau~ die andere Wirthin~ 
die dritte Landwirthin; sic stehen im Alter yon 35--40 Jahren~ sind verhei- 
rather; bet ether ist eine zweite AuNahme verzeiehnet. Der Vater der einen 
war Potator~ in den beiden anderen Fgllen wird Hereditgt negirg, resp. es is~ 
solche nieht bekannt. Bet der einen ist fiber die gita sexualis nichts bemerkt; 
die andere hatte 2 Aborte and yon ihren 8 gindern starben 6, aber Zeiehen 
yon Lues sind nieht gefnnden; die dritte ist gesclllechtlieh sehr stark aufge- 
regt. Die eine liebte Spirituosen sehon frfiher~ trunk nnmS~ssig seit 10 Jahren~ 
hatte hg~uflg einen Rauseh; vet dem Anfall trunk sie 2 1 sehlechten Wein~ 
keinen Sohnaios. Die zweite hat seit einem Jahr immer ein alkoholisehes Ge- 
trgnk vor sieh~ trinkt t~iglich 3--4 1 Bier und 2--3 Glas Wein~ keinen Sehnalos. 
Die dritte Patientin trinkt viel~ ist abet niemals wirklieh berausoht; fiber die 
Dauer tier Trinkexeesse und die Menge der Getrgnke ist niohts bemerkt. Die 
erste Patientin lift an Sehlaf- und Appetitlosigkeit~ war bSse im Rausch~ warf 
Gegenstiinde naeh ihrem Mann~ ging einmal mit einem Messer auf ihn los ; die 
Diagnose lautet ehroniseher Alkoholismus mit Epilepsie. Patientin wird 
sohliesslieh einsiehtig und verspricht Besserung. Bet der Wirthsfrau zeigt sioh 
Gediichtnissabnahm% sie ist an~tmisch~ hat viel Kopfweh anf dem Seheitel~ zu- 
weilen Morgens Erbreehen. Es wird eine organisehe Form angenommen auf 
alkoholischer~ vielleieht aueh luetiseher G}undlage. Anf Wunsch des gannes 
wird sie ,~gebessert" entlassen. - -  Die Landwirthin ist nieht mehr wahrheits- 
liebend~ sie ist auch b~Js% wenn sie getrunken hat. Diagnose: Alkoholismus 
nnd Delirium tremens im Anschluss an epileptisehe AnNlle. Sie wird nach 
ffause genommen~ r i l l  vom blauen Kreuz niehts wissen~ sieht aber ein~ dass 
der Alkohol ihr schg.dlieh isL 

9. U r s a o h e n  der  T r u n k s u e h t .  Forsehen wit den Ursachen tier 
Trunksueht in unseren Pgllen nach~ so lassen sieh aus dem Vorhergehenden 
zwei urs~ehliehe Memento sehon in ihrer Wichtigkeit erkennen : Beruf und orb- 
lithe Belastung. Wir fanden in -fast der H~ilfte der Falle Berufsarten~ die zum 
Trinken Gelegenheit und Yeranlassung geben~ in mehr als der H~tlfte tier Fi~l]e 
erbliche Belastnng~ Trunksueht als belastendes Moment 16 mat. Oefter treffen 
beide Memento zusammen bet einer Patientin. Die erbliche Belastung maehte 
sich auch sonst geltend: eine Patientin hatte sehon im l&. Jahre einen AnNll 
yon psychischer StiSrung~ 2 waren yon jeher nerv~is, 3 real wird Psychopathie, 
1 mal eongenitaler Sehwachsinn in tier 5rztlichen Diagnose erwghnt; yon einer 
wird gesagt~ class sie yon jeher eine liederliehe Dirne war. Was andere Ur- 
saehen der Trnnksueht betrifft~ so hatten in einem Fall die Eltern eine Wirth- 
sehaft gehabt; in einem anderen zog'en die Eltern als Zuekerbgeker auf M~irkten 
umher; in einem weiteren Fall koehte die Betreffende nicht selbst~ sondern ass 
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in einer Wirthsehaft. In 3 F~illen wird mangelhafte Erziehung hervorgehoben. 
Wegen krankhafier ki3rperlicher Zustgmde kamen 2 auf eigenen Antrieb znm 
Trinken; die nine suehte starke Zahnschmerzen damit zu vertreiben~ nine an- 
dere hoffte il~ren dareh Blatverlust gesehx~iehten Zustand dadureh zu vex- 
bessern. In 2 Fgllen wurde ~irztliehe Verordnung alas ansl~isende l~loment bei 
erblich belasteten Patientinnen; der einen wurde Magenbitter vom Arzte ver- 
ordnet, die andere wurde ngeh einerGeburt yon Arzt und Hebamme angeleitet~ 
zur Stgrk~/ng Bier zu trinken. In 2 FS~llen spielt gummer iiber die Untreue 
des Mannes~ in einem Fall die Seheidung vom ersten Mann nine Rolle. Pre- 
kg.re 5konomisehe Lag'e k~innen wit eigentlich in keinem Fall als nrsgehliehes 
lV[omeng constatiren; die Lumpensammlerin~ welehe 6 Jahre auf einer unheiz- 
baren Winde gewohnt hat und yon ihrer Schwester in hSehst desolatem Zu- 
stande angetroffen wurd% war sehon seit 17 Jahren Schnapstrinkerin~ und ihre 
sehlimme Lage war wohl nicht Ursaeh% sondern Polge der Trunksueht. 

10. Dauer  d e r T r i n k e x e e s s e .  Ueber denBeginndesGenussesbezw. 
des Missbrauchs geistiger Getrgnke ist in 10 Fiillen keine Angabe gemaeht. 
3 tranken ,~von jeher a, 6 ~seit Jahren~ 1 seit 17 Jallren~ 8 seit 3--10 Jahren~ 
nur 3 erst seit 1--1V2 Jahren. Besonders nine Wirthsfrau~ deren l~Iutter trank~ 
hatLe sich naeh dem Arztzeugniss in sehr kurzer Zeit zu einer ,~grandiosen Po- 
tatrix ~ entwi&elt. 

11. Art  u n d N e n g e  tier a l k o h o l i s e h e n  GetrS~nke. Ueber dieAr~ 
der Getrg~nke ist 4 real nichts gesagt. Wein allein ist 2 mal~ Wein nnd Bier 
3 mal angegeben~ Sehnaps (resp. Cognac) allein 4 mal; Wein und Sehnaps 
(bezw. Cognae~ Igum~ Nagenbitter~ girseh- und Zwe~sehenwasser) 8mal, Wein, 
0bstwein und Sehnaps 2 mal~ Wein~ Bier and Sehnaps 5 mM~ Bier~ Obstwein 
nnd Sehnaps einmal~ Wein~ Bier~ Obstwein und Sehnaps einmal, ebenso ein- 
real Wein~ Bier~ Schnaps~ Magenbitter~ Cognac, denatnrirter Spiritus. Was 
die Menge anbetrifft~ so stehen die Leistungen der Frauen denen der M~inner 
doch im Ganzen erheblich naeh. Die nine trinkt einige Gl:~ischen Schnaps~ da- 
neben Obstwein~ nine andere bringt es auf einen Sehoppen Schnaps~ nine dritte 
auf 1/2 l~ dazu noch Bier und Obst~vein~ nine vierte, die anfangs mit s/~ 1 
die gauze Woehe ausreichte~ consumirt dieses Quantum spgoter tgglich~ dazu 
nine grosse Flasehe Wein und noch Bier. Nine Patientin trinkt tgglich 3 his 
4 1 Ro~hwein~ ausserdem Cognac nnd girschwasser~ nine andere sogar 5--6 1 
Wein; bei anderen wird das Tagesquantum nur auf 2--2i/~ 1 Wein angegeben. 
In einem Fall reehnet tier Mann seiner Frau einen Weineonsum yon fast 400 1 
in 3--4 Monaten nach. Ein% die auoh eolossale l~iengen Obstwein vertilgt% 
sell allein beim Essen 2 1 Bier getrunken haben. Bei tier Liebhaberin yon de- 
naturir~em Spirims sind ausser diesem und Sehnaps 2 1 Wein und 3 1 Bier als 
Tagesquantum notirt. Versehiedentlieh flnden sieh Angaben~ win sieh die Be- 
treffenden ihr Lieblingsgetri~nk aaf raffinirte Art und Weise zu versehaffen 
wissen~ win sin Flasehen und G15~ser in Kasten~ Nebenstnben und Kellern vet- 
bergen halten. Naeh der Lebensstellung und den Finanzen wechselt nattirlieh 
die Form ; so hat die nine stgndig dieSehnapsflasehe in der Taseh% die andere 
trinkt nur sehwere Weine und liebt Thee und Erdbeeren mit Cognac; in Be- 
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zug au~dieFolgen kommt es auf's Gleiohe hinaus : beide kommen an ohronisohem 
klkoholismus schwer erkrankt in Burghhlzli zusammen. 

12. T runkenhe i t~  I n t o l e r a n z  g e g e n A l k o h o l .  10malfindet sich 
diesbez/iglich ke[ne Angabe~ 15 real wird hh, ufige vollsthndige Betrunkenheit 
angegeben~ 2 sind nur hie and da~ yon Zeit zu Zeit betrunken, 2 sind hie wirk- 
lieh berauscht~ 2 frbhnen ihrer Leidensohaft heimlich im Keller. Intoleranz 
gegen Alkohol entwickelte s[ch bet "2 Patientinnen~ dagegen heisst es yon einer 
anderen~ dass sic schliesslioh uncontrollirbare l~Iengen vertragen konnte. Neh- 
rere sind tgglich betrunken~ "2 oft sohon llittags~ eine lag moist betrunken im 
Bett~ die Kinder besorgten don Haushalt. Bet einer Patientin fallen die 
Trnnksuchtsanfh, llo dipsomanisoher Art, die mit vollst~indiger Betrunkenheit 
enden~ 5fter mit den Menses zusammen. Ebenso tra~ bet ether anderen die 
Sueht zum heimlichon Trinken zur Zoit der 1VIenstruation auf~ le[ztere beNnd 
sich oft monatelang ohne Ontorbrechung in einem dem pathologischen Bausch 
:~ihnlichen Zustand nfit Tobsuch{sanf~llen. 

13. N a c h t h e i l i g e F o l g o n  fiir I(grper~ Goist und  Gem~ith. gs 
sind verzeichnet: St~Jrungen ira Sehlaf 15 mal~ Be~ingstigungen 2 mal~ Unruhe 
"2 real, Aufgeregheit und geizbarkeit 3 mal~ Depression "2 ma% weehselnder Ge- 
miithszustand 5 mal~ Abnahme dos Gedgehtnisses 6 mal~ Stihrungen im kppetit 
1"2 real, Diarrhoe und Obstipation je einmal, Erbreehen 5 real (Vomi~us matu- 
tinus 2mal~ einmal galliges Erbrechen bet ~Iigrgne), Magenkatarrh 4 mal~ 
Gelbsuoht "2 ma% Kopfweh 7 mal~ Sehwindel 3 mal~ kn~.mie 4 mal~ St/Jrungen 
der Periode (Dysmenorrhoe~ illenorrhagie) 3 real, schwere sowie l?rtih- und 
Pehlgeburten 3 real (jedes Mal mehrmals wiederholt)i Lungenemphysem "2 real, 
Bronchitis 3 ma 4 Zeichen yon Herzdegeneration 3 ma% vergrihsserte und harte 
Leber einmal~ starkes Pettpolster 2 ma% gheumatismus einma% eine Patientin 
zog sich durch einen Sturz aus dem Fenster einen Splitterbraeh des Unter- 
sehenkels zu. 

Das Aeussere war in 7 Pgllen kennzeichnend: versoffenes~ gedunsenes 
Gesich% vernaehl~issigte Kbrperpfleg% saloppe Kleidung~ gemeines Exterieu% 
Pedieuli vestimentorum. Obscene Reden werden geftihrt, gemeine Ausdriicke 
gebraueht. Abstumpfung tier feineren GeNhle wird 11 real constatirt: die~ 
welehe fr/iher gatmfithig war~ wird jetzt roh~ eine andere wird hart im Gemttth, 
eine dritte ist brutal uud grob. F~s treten horror Charakterdefect% ErliJsehen 
dos ~litgeNhl% Ehrgefiihls und Sehamgof/ihls 7 Stroitsucht~ rechthaberisches~ 
gewaltthgtiges Wosen. Bet 4 Prauen geht die Wahrheitsliebe verloren~ und 
Hang zur IAige tritt hervor~ besonders die eine ist als ,entsetzlich verlogen" 
geschildert. Eine veriiht einen Diebstahl; obgleieh sic ertappt wird~ versucht 
sic es nooh ein anderes l~Ial. Was yon ether Patientin gesagt ist~ class sic ,,un- 
gl{ieklieh~ freudlos" wa% passt noch fiir Viele[ Jedenfalls ist obiges Bild noeh 
sehr unvollst~indig. Die auf das Delirium tremens und die anderen alkoho- 
lischen Psyohosen zu beziehenden Symptom% kihrperliche Leiden~ die sieh 
nieht direct aus der Trinkerleidenschaft herleiten liessen~ Ding% welehe die 
Betreffenden in Conflict rnit dem Stra.fgesetz braehten~ sind hier nieht ber/ick- 
sichtigt. 
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14. N a e h t h e i l i g e l ~ ' o l g e n i n B e z u g  a u f d i e P a m i l i e n -  u n d E h e -  
v e r h g l t n i s s e .  In 9 Fallen finder sieh niehts auf diese VerhNtnisse Bezfig- 
liehes. 3 real waren die Ehe- and Familienverh~ltnisse trotzdem angeblich 
gut and friedlich. 19 real herrscht Zank~ Streit and Zwietraeht. Dass die 
jetzt zank- und streitsfiehtige Frgn friiher friedfertig, ruhig, leidensehaftslos 
nnd die Ehe fr~iher glficklich War~ ist versehiedent[ieh bemerkt. In 5 Fallen 
prfigelt tier Nann die betrunkene Prau~ yon der 3/iaoht des St~rkeren Gebranoh 
maehend, nieht als der sittlieh Hi3herstehend% denn er ist aueh 8fter ein 
Trinket and liederlieher Menseh. In einem Fall~ als die Prfigel die Frau nieht 
bessern and aaeh nieht vertreiben~ giebt ihr der 3lann~ nm sich loszukaafen~ 
3000 Franken~ ~damit sic nieht wieder kgme~q Sehr gemiithlieh nnd ganz 
nngef~ihrlieh ist immerhin das Zusammenleben mit einigen ~,on diesen Frauen 
nieht; die eine (sehon oben erwghnte) Patientin warf Gegenstgnde naeh ihrem 
~{ann nnd ging mit einem Messer auf ihn los; eine andere droht% die Kinder 
umSringen zu wollen~ hinterging ihren Mann~ war wiithend wegen gering- 
fiig'iger Xleinigkeiten~ zerschlug Gesehirr and Fensterseheiben~ hatte Streit mit 
allen Leuten; noch eine andere war im Rauseh aaeh gewaltthgtig gegen ihren 
Mann~ zeigte sieh herzlos gegen die Angeh~rigen; eine benahm sieh wie eine 
,Fnrie"~ hat ihrem Mann sehon gedroht~ sic sehlage ibm alas Bell an den 
Kopf; eine ander% die yon ihrem l~[ann gesohlagen wird~ vergilt Gewaltthat 
mit Gewaltthat~ wirft eine Lampe nach ihm, bedroht ihn mit ether eisernen 
Sehaufel~ will mit einer Axt die Thfir einsehlagen. So sehafft tier Sorgen- 
breeher ~.AlkohoP ~ in den Ehen~ besonders wenn beide Theile trinken~ die 
tr~arigsten~ h~sslichsten Zust~inde. 

15. N a e h t h e i l i g e F o l g e n i n B e z u g a u f  die b k o n o m i s e h e n V e r -  
hg l tn i s se .  Ueber diesen Pnnkt ist in 13 Fallen niehts bemerl{t; in 10 Fallen 
sind dieselben ordentlieh oder auch gut. 4 mat sind die Verhgltnisse sehr 
diirftig: ,~zuriiekgekommen'~ ,sehleeht durch die tPran'~ heisst es aasdrfiek- 
lieh. Noeh 4 andere Frauen vernaehl~issigen ihre h~iusliehen Pflichten: die 
eine ist arbeitscheu geworden~ eine andere kiimmert sieh betrunken um niehts~ 
eine dritte vernaohlgssigte das Hanswesen~ gab meet aus~ als reeht war~ war 
faul seit einiger Zeit~ eine vierte versetzte oft ttausgergth% nm Geld zu be- 
kommen. Den thats~ehliehen Verh~iltnissen entsprechen sieher die dtirftigen 
Angaben fiber diesen Punkt'bei Weitem nieht! 

16. Xonf l ik te  m i t P o l i z e i  and  S t ra fgese tz .  l~fit demStrafgesetz 
kamen 3 in Konflikt: 2 wegen Kuppelei and eine wegen falseher Angaben beim 
Betteln; letztere sagte immer dieselben Lfigen~ obschon sic 6 real deswegen 
bestraft wurde. In Polizeigewahrsam warden 2 genommen: 1 wegen Trunk- 
sueht nnd Unzaeht, eine wegen Tobens. 

17. Diagnose.  In den Diagnosen tritt eine ziemliehe 5Iannigfaltigkeit 
hervor. Chron i sehe r  A l k o h o l i s m u s  mit D e l i r i u m t r e m e n s :  11Fglle; 
einer mit Variola complieirt~ ether bet eong'enitalem Sehwaehsinn. Ein 
schwerer Fall erweekte erst Yerdaeht anf Paralyse; eine Patientin sprang im 
Verfolgungswahn aus dem ersten Stock aaf die Strasse hinunter; eine andere 
hat aaeh ein Kephalhaematom und Sugillationen an den B einen aufzuweiseq, 
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C h r o n i s e h e r  A l k o h o l i s m u s  ohne D e l i r i u m  t r e m e n s :  6 F~ille[ d~- 
runter 9 mit Psyehopathie~ in einem Fall Selbstmordideen und Eifersuchts- 
wahn~ in einem anderen Conamen suicidii mit Kohlendampf. D e m e n t i a  
a l c o h o l i e o - s e n i l i s  mi t  D e l i r i u m  t r e m e n s :  2 Fglle; c h r o n i s e h e r  
A l k o h o l i s m u s  m i t E p i l e p s i e ~  D e l i r i u m  t r e m e n s i m A n s c h l u s s  an 
e p i l e p t i s e h e A n f g l l e :  je 1Fa l l ;  a l k o h o l i s c h e r  W a h n s i n n :  2Fg l l e ;  
a l k o h o l i s c h e  N e l a n c h o l i e ~  a l k o h o l i s e h e s  I r r e se in~  D i p s o m a n i e  
b e i P s y e h o p a t h i e :  je 1Fal l .  

Bei einer Patientin lauten die Diagnosen bei den verschiedenen Aul- 
nahmen: a) a l k o h o l i s c h e  i~Ianie; b) D e l i r i u m  t remens~  e) a c u t e  
V e r w i r r t h e i ~  au f  a l k o h o l i s o h e r  Bas i s  (sb sehn/irte sieh mit einem Tueh 
denHalszu). OrganiseheForm aufalkoholiseher(?luetiseher) Basis~ 
P s y e h o s e  m i t A t h e t o s e  e x a l k o h o l :  je 1 Fall; imle~zteren Fall :  Lgh- 
mungserscheinungen im Gesieh% fibrillgre Zuckungen an allen Extremit~ten~ 
alkoholisehe Bewegungen an Amen und IIiinden~ Fehlen tier Patellarrefi%x% 
Inkontinenz. 

Schliesslich sind nooh 2 a l k o h o l i s c h  e P s y e h o s e n  vorl~anden~ beide 
mit Selbstmordtrieb ; die eine Patientin wollte ~;fter ins Wasser gehen oder sieh 
erh~ngen~ sic ist deprimir% gngstlieh~ klagt tiber Druck in der Herzgegend, 
ein sehleehtes Gewissen und innere Unruhe quglen si% sic hat HMhcinationen 
des Gesiehts, Geh~irs und Geruch% zeigt keine Hemmung; die andere maohte 
nach einer Geburt ein Conamen snieidii~ war sehon frfiher in einer Irrenanstalt 

18. B e h a n d l u n g  und I I e i l u n g e n .  Was dis fteilresultate anbetriff% 
so sind wirklich brauehbare Angaben nicht immer zu machen~ da verlgssliche 
Naehrichten aus spgterer Zeit racist fehlen. 

Bei der symptomatisohen Behandlung wird in den friiheren Jahrcn neben 
nm'kodschen l~Iitteln wie Chloralhydrat, Sulfonal~ Opium, Morphium in den 
iibliehen Desert zuweilen auch Bier und Wein ~'erwendet; sparer wird racist 
veto ersten Tage an ,Wasserregime" beobachtet; einmal wurde ktinstliehe Er- 
n~hrung nothwendig, after Deckelbad und Einwieldung. In 3 Fallen l~omm~ 
die Suggestionstherapie mit zur Anwendung - -  in diesen F~illen ohne dauern- 
den Erfolg. 

Die Heilresultate lassen sich - wie schon erw~hnt - -  nieht genau fest- 
stelien. Von 98 (yon den 31 Patientinnen starben 2, und tiber eine fehlt jede 
Ausknnft) sind in 14 Piillen Recidive eonstatirt oder doeh mit ziemlieher 
Sicherheit anzunehmen. 3 werden in AnstalCen versorgt~ 6 trinken wieder~ 
2 wollen weder naeh Ellikon noch ins blanc Kreuz~ nnd der Mann ist ganz 
oinsiehtslos~ 3 Frauen werden yon den einsiehtslosen Niinnern nach zu kurzem 
Aufenthalt in der Anstalt ~gebesserP ~ naeh Hause genommen. - -  In 6 ,~ge- 
heilt" eutlassenen Fallen wird das Vorhandensein yon Einsieht und Igeue bezw. 
die tibernommene Abstinenzverpfliehtung angegeben; spgtere Naehriehten 
fehlen; wit wissen nieh% ob die Heilung yon Dauer war~ oder ob Igeeidive 
eintraten. Ebenso stem es mit 4 anderen F:~illen~ we aueh die Betreffenden 
beim Portgang aus der Anstalt Einsieht in die Sehg~dlichkeit des Alkohols er- 
!angt und Besserung versprochem bezw. eine Abstinenzverpfliehtung unter- 
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schrieben batten; wit wissen aber wieder nieh~ ob die guten Vorsgtze yon 
Bestand waren. Nut yon 4 Patientinnen haben wit aus letzter Zeit siehere 
and einigermassen befriedigende t~unde: yon 2 Frauen h~Jrten wiq es g'inge 
ordentlieh mit ihnen~ abstinent wgren sie abet nicht; aller Sorgen fOr die Za- 
kunft sind wit also bei diesen beiden nieht enthoben; eine Patientin hiilt sich 
gut~ eine andere kam naeh Ellikon und wurde aueh geheilt. Somit sind yon 
28 Patientinnen 2 geheilt~ 2 gebessert~ 10 zweifelhaft~ aber aus tier Behandlung 
mit giinstiger Prognose entlassen; 14 sind ungeheiR oder zweifelhaft~ alle mit 
ungtinstiger u Wit ldinnen also nnr bei 14~3 pCt. der Fglle mit 
Sicherheit einen guten Erfolg der Therapie naehweisen. Das ung'iinstige ge- 
sultat erkliirt sieh zum Theil daraus~ dass wir wegen der geringen Zahl der 
Patientinnen aueh diejenigen aus den frCtheren Jahren in die geehnung einbe- 
zegen haben. Anderseits ist es ja bekannt~ dass die durehsehnittliehe Qualitb~t 
der Trinkerinnen eine noeh sehle&tere ist Ms die tier Trinker~ und class folg- 
lieh aueh die Prognose fOr Franen~ welehe sieh des Trinkleidensehaft, ergeben~ 
eine noeh tr~ibere ist. Unsere Heilresultate liefern wenigstens den Beweis~ dass 
bei manehen Trinkerinnen vollst~indige Heilung doch mgglieh ist. 

19. Todesf~l te .  2 Todesf~lle sind zu verzeichnen. 1 Fall yon Delirium 
tremens mit Variela kam ins Pookenhaus und starb dort. - -  

Ausserdem maehte am Tage tier Aufnahme in die Anstalt eine 39j~hrige 
l~enLiersfrau~ die friiher Norphinistin war~ Exitus. Dieselbe hatte grosse Un- 
ruh% Sinnestiiusohungen, Yerwirrtheit~ krampfartige Bewegungen des gopfes 
und der Glieder gezeigt. Naeh dem Bade eollabirte die Patientin~ Exeitirung 
mit Campher war ohne grfolg. Bei der Section im pathologischen Institut 
wurde der Verdaeht auf Vergiftung nieht best[itigt; LeEerieterus und hoeh- 
gradige Fettleber wurden geNnden. 

B. Trinkerheflst~tte EUikon. 

Die Statistik der Alkoholisten yon der h'renheilanstalt Burghblzli sell 
nun --besonders in Bezug auf die Heilresultate - -  ergi~nzt werden dutch 
einen Auszug aus den Jahresberiehten der Trinkerheilsti~tte Ellikon a. d. Tliur 
(I(t. Zfirich). 

Die Anstalt wnrde am 1. Januar 1889 er~ffnet~ sie client also schon fiber 
7 Jahre ihrem wichtigen Zweck. Die Bedeutung und Nothwendigkeit yon 
Trinkerasylen ist in F o r e l ' s  ausffihrlichemReferati~DieErrichtung yon Trinker- 
asylen und deren ginfogung in die Gesetzgebung" fiberzeugend dargelegt~ und 
auch im zweiten Jahresberieht yon Ellikon heisst as: ~Es ist nieht schwer~ die 
Vorziige dieser Behandlung gegenfiber derjenigen in Irrenanstalten oder gar in 
Correctionsh~usern einzusehen. Vor allem ist sie einheitlich auf ihren Spe- 
cialzweek eoneentrirt~ was in den beiden genannten Anstaltskategorien nieht 
der Fall sein kann. Hausvater~ Hausmutter und Angestellte sind iiberzeugte 
Abstinenten und mitssen es sein. In einer Irrenanstalt ffihlt sich tier Trinker 
als gescheiter Held nnter geistig Sehwaehen. Er wird unzufrieden und Iang- 
weilt sieh~ klagt~ er geh~ire nieht unter solehe Schwerkranke, Aerzte und 
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Wgrter hubert deft ftir andere~ ftir die Irrenanstalt wiehtigere Dinge ihre Ge- 
danken nbthig. Der Trinket kann somi~ unm~glioh mit der nhtigen Aufmerk- 
samkeit verfolgt werden 7 undes  fehlt ihm aueh das nothweadige Beispiel tier 
Abstinenz bet seiner Umgebung. In die Correetionsanstalten geh~rt nur der 
un~erbesserliehe~ angeboren morMiseh defecte Trinker. Die anderen Trinket 
werden dort nur entmuthigt~ demora}isirt~ des Restes ihres Ehrgef~hls beraubt". 
12s geniigt eben fiir eine bedentende knzahl Trinker die Vereinsthgtigkeit zu- 
uitchst nieht; Nr solehe muss eine l~ingere Entwahnnngscur - -  also am besten 
in einem Trinkerasyl--  vorangehefi. Die totale Abstinenz aller a ll~oholhaltigen 
(letrgnke auf Lebenszeit bildet in Ellikon die Grundlage der tteiimethod% aber 
eine moralisehe Einwirkung und Erziehung geht mit tier Abstinenz einher. 
S~mmtliehe Ansta~tsbewohner enthalten sieh selbstverstgndlieh ~on jedem 
~lkoholisehen Getrgnke. Die aufgenommenen Pflegling'e verpfliehten sieh bei 
ihrem Eintritt~ eine bestimmte Zeit in tier Anstalt zu v'erbleiben und sieh tier 
[Iausordnung und der angeordneten Besehgftigung zn unterziehen. Der tIaus- 
rater bem/iht sieh~ die Pfleglinge von der Nothwendigl~eit efner dellniti~en to- 
taIen Aenderung ihrer spgoteren Lebensweise auf Grnnd der totalen kbstinenz 
zu iiberzeugen und sie zur Untersehrift ether kbstinenzkarte~ resp. zum Eintritt 
in einen Mgssigkeitsverein bet ihrer Entlassung zu bewegen. Die Bel~andlnng 
der Pfleglinge besteht also aussehliesslieh in der Gewhhnung an ~ollkommene 
kbstinenz yon allen alkoholhaltigen Getrgnken und an eine geordnete Be- 
sehgftigung und Lebensweiso. Nattirlieh gilt der Ornndsatz~ class die Trunk- 
s/iehtigen als Kranke zu behandeln stud. ,,Gewohnheitstrinkersindnieht witlens- 
h'eie Mensehen~ welehe sieh vorsh~tzlieh in betrunkenen Zustand versetzen~ 
sondern kran]~e Vergiftet% deren Wille g'eknebelt ist. Sehr viele sind in Folge 
Vererbung und nerv6ser Constitution yon vorne herein durehaus unNhig~ im 
Alkoholgenuss mgssig zu bleiben; bet denselben ware yon Anfang ihres Lebens 
an die absolute Alkoholabstinenz einzig mit einem riehtigen Lebenswandel 
vereinbar gewesen. Die Meisten sind einf~eh zu sehwaeh gewesen~ um den 
VerNhrungen~ dem Hobu~ dem Wirtshausleben zn widerstehen. Eine grosse 
Anzahl yon Haus aus gute 5Ienschen sind dnreh die Trunksueht roh, gemein~ 
verlogen und sehlecht geworden. Nioht alleTrinker sind ftir ~erfehlte, sehleehte 
Charaktere zu halten. Es giebt darunter reeht ante, t/iehtig% sogar vortreff- 
iiehe Mensehen, wclehe nur an dieser einen Sehwgehe litten und dureh die- 
selbe m oraliseh und l~Srperlieh zu 6runde geriehtet sehienen; dutch die Ab- 
stinenz jedooh wieder vollstiindig umgewandelt werden. Anf der anderen Seite 
ist die Trunksueht oft die Fotge yon tief angeborenen moralisehen Defeeten~ 
lSalsohheit; Verlogenheit~ Gefiihl- und Gemiithslosiglreit~ oder mit diesen per- 
versen Charal~tereigensehaften verbunden. Solehe P~ille bieten sehr wenig 
Anssioht anf Heilung." Ordnung, Pfinktliehkeit~ Reinlichkeit wird im Anscalts- 
leben streng durehgef/ihrt - -  den Pfleglingen als Vorbild Nr die P~eorgani- 
sutton ihres kfinf~igen Familienlebens. ,Beseh~iftigung ist eins tier wietltigsten 
Heihnittel ; Fall% bet welehen die Paulheit noeh tiefer l[egt als die Trunl(sueht~ 
sind sehlimm." Im Sommer wurden die Manner mit Gartenbau und Land- 
wirthsehaft sowie mit Grabarbeiten f/Jr die Nenbauten der Anstalt besehg, ftigt~ 
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ferner wurden yon einzelnen Pfleglingen, die eine Profession gelernt hat,on, 
manche Arbdten am Neuba~l selbst besorgt; im Winter beschgftigte man sic 
anfangs mit Korbflechterei~ sparer mit Bearbeitung yon Rohrabfall zu Thiir- 
vorlagen. 3 his 6 Tage naoh der Aufnahme beobachtet man bei den moisten 
der gewhhnlioh aueh khrperlieh recht heruntergekommenen Kranken die Wieder- 
kehr des verloren gegangenen Appetits~ bald eine Besserung der Kriifte des 
Khrpers und des Nervensystems nnter dem Einfluss ether krgftigen und reich- 
lichen Rest, der Bewegung in friseher Luft~ der geordneten Beschgftigung and 
Zeiteintheilung. Nie beobachtete man die schlimmen Folgen~ die nach dem 
Volksglauben eintreten sollten~ yon der plhtzliehen Entziehung des Alkohols. 
Der Gesnndheitsznstand war durchweg ein vortrefflicher~ die Pfleglinge ver- 
richteten die anstrengendsten Landarbeiten viei leiehter und besser als frtther~ 
die I(rgfte und dos Aussehen bessern sich zusehends bet der totalen Ab- 
stinenz. Langsamer erholen sich die Punetionen des Geistes. Doch hebt 
sich die Stimmnng oft bald~ die Pfleglinge thanen auf yon ihrem gedriicl~ten 
Wesen~ und der t{ansvater hat oft die Erfahrnng gemaeht~ dos die zum Zweck 
des heimlichen Verlassens tier Anstalt verstokt gehaltene Baarschaft nach 
einigen Tagen unaufgefordert zur Aufoewahrung abgegeben wurde. Bis eine 
ungeheuchdte Einsicht in'das Verderbliche des Wirthshauslebens un d des Mils sit- 
ganges sich Bahn brechen will~ bis die tiefen moralischen Schgden~ nament- 
lich der Hang zur Unwahrheit~ eine fast regelmgssige Folge des/ibermgssigen 
Trinkens~ sich ausgegliehen haben~ und his der Wille so gekr~iftigt ist~ dass 
der ehemalige Trinker ouch wirklich so handeln kann~ wie or anf Grund seiner 
non gewonnenen Einsicht es ffir gut findet~ vergehen moist vide Monate. Pore l  
sagt hieriiber an einer StelIe seines oben erw~ihnten Referates: ,~Wir kiJnnen 
regelm~issig in Ellikon die langsam% allm~ilige Heihng des chronischen AI- 
koholismus im Verlanf yon Monarch beobaehten. Wir sehen~ ;~vie tier Charakter 
des anfangs verstoekten, einsichtslosen~ reizbaren~ verschlagenen Pfleglings 
sich ganz langsam unter dem Einfluss tier totalen Abstinenz gndert. Er wird 
aufrichtiger~ zutraulieher~ ruhiger~ einsichtiger. Wenn er ganz geheilt ist~ 
manehmal nach 8~ naeh 12 ]~Ionaten 7 begreift er oft garnicht meh B wie er friiher 
hat so einsichtslos: so verblendet~ so verlogen und verdreht in seinen An- 
s&anungen sein khnnen. Seine ganze Ethik boat sieh wieder auf~ wenn sic 
frfiher vorhanden war. Es ist in hohem Grade interessant: diesen langsamen: 
der Nediein frfiher so gut wie unbekannten Heilungsproeess Schritt tiir Schritt 
zu verfolgen~ und den ehemaligen Lumpen und versehlagenen Ltigner~ sloiiter 
Jahre lang~ moistens f@ immer als Freund~ oft ale ehrenwerthen~ ed]en 
Nensehen kennen zu lernen. Erst wenn man eine l{eihe solcher ~Ienschen in 
ihren beiden Lebensabsehnitten kennen gelernt hat~ begreift man ldar~ dass 
die Trunksncht eine Gehirnkrankheit ist)' Nach Ueberwindung der ersten 
Einsiehtslosigkeit sind die Pfleglinge durchschnittlieh gem in Ellikon~ die Ent- 
lassenen ~bewahren moist der Anstalt ein dankbares Andenken. Dos ist sehr 
wiehtig fiir die dauernde Heilnng~ denn ouch naeh der Entlassung ist eine 
moralisehe Einwirknng neben der Pflege eines dauernden frenndschaftlichen 
Verhgltnisses noeh yon grosser Wichtigkeit. Diesem dienea besonders die Be- 
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suche in der Anstalt seitens der Pfleglinge und die Besuche bei den Pfleglingen 
seitens des fIausvaters. So besuehte der lIausvater 1892 26 Entlasseno und 
im folgenden Jahr 35; /iberall wurde er sehr gut aufgenommen~ auch yon 
den tUickf~;lligen; die Geheitten wurden in der Enthaltsamkeit bestiirkt~ einige 
nicht ganz Zuverlg, ssige oder giiekNllige wieder zu ihr zur~ekgefiihrt. Die Be- 
suche der Pfleglinge in der Anstalt wurden immer zahlreicher: 1890: 11, 
1891: 25~ 1892: 35, 1893: 61 und 1894: 80. ~Ich mtichte wieder einmal 
helm naeh Ellikon~ so kfindigte eine Pl:au ihrem 5Iann den Wunsch~ dem 
Asyl einen Besueh abzustatten~ an. Aueh brieflieh bekunden viele ihre An- 
h~inglichkeit an die Anstalt~ die sic wieder zu tfichtigen ~lensehen gemacht 
hat~ und ihr Glfick in der wiedererlangten Gesundheit und Lebensstellung. 
Ein letztes wiehtiges Glied in der Behandlung ist tier dureh die Initiative des 
des Hausvaters Ende 1894 gegriindete Verein ehemaliger Pfleglinge der Trinker- 
heilstiitte EI!ikon ,Sobrietas~q Er sell folgenden Zweeken dienen: a) die 
ehemaligen Pfleglinge der Heilst~itte unter sich zu verbinden; b) sich gegen- 
seitig in der Abstinenz zu bestiirken und in Bezug auf die Beobachtung vblliger 
EnthMtsamkeit zu controliren; c) durch Weft und That ffir den Abstinenz- 
grundsatz Propaganda zu machen und namentlich Trinkern nachzugehen und 
sich derselben anzunehmen; d) Trinker und Trinkerinnen zu veranlassen~ in 
einer Trinkerheilst~itte HeiNng zu suchen. Was die Aetiologie tier Trunksueht 
anbetrifft~ so werden in den Jahresberiehten folgende Ursachen aufgezghlt: 
1. die Versuchungen dutch die Unzahl tier Wirthsh~iuser; 2. der stille Trunk 
zu Hause dureh Kellervorr~ithe; 3. Aerger~ Ungl/ick~ Armut~ die man ver- 
seheuehen will~ in Wirkliehkeit aber verschlimmert; 4. ~irztliche Verordnung; 
5. am hgufigsten der anf tiefem Vorurtheil eingewurzelte Olaub% tier Alkohol 
seizum Leben unbedingt nothwendig ete; 6. vererbte Anlage zur Trunksucht 
und abnorme Charaktereigenschaften (Psychopathic). Als Ursache der g~ek- 
fhlle ist tier oft zu kurze Aufmlthalt in tier Anstalt zu nennen. 3 Monate 
sind fast immer zu wenig. Unter allen Umst~inden nimmt die Zahl der wirk- 
lichen Heilungen im gleiehem ~laasse zu, wie die durchschnittliche Dauer des 
Aufenthalts in der Anstalt. 

~Mehrere Ionate sind erforderlieh~ his sieh ein Alkoholist so welt erholt~ 
dass er wirkliche Einsicht in seine Verh~iltnisse hat und in seinem Gedanken- 
gang niehts Krankhaftes mehr zeigt. Noeh viei l~nger dauert es~ bis auch der 
Charakter~ tier Wille des Patienten so gestgrkt ist~ class man ihn mit Vertrauen 
den Versuehungen nnd VerNhrungen unseres Gesellsehaftslebens aussetzen 
dargq Unter den seit dem Bestehen der Anstalt ,Geheilten *~ sind 18--20~ 
welehe in den ersten 3--4 Monarch ihres Anstaltsaufenthaltes durehaus keine 
ttotfnung gaben. Nur dureh 6--13monatliehen Aufenthalt konnte ihre blei- 
bende tteilung erzielt werden. Zur Gew~ihr ffir die richtige IIeilung muss das 
vergiftete Gehirn entMkoholisirt sein~ der Gharakter gehoben und die verlorene 
Energie wiedererlangt werden. Ein Pflegling etwas abnormer Art und Sonder- 
ling~ mit Yerdaeht auf alkoholisehe Hirnlghmung~ der naeh 9monatlichem Auf- 
enthalt noch nichts yon tier vollst~indigen EnthMtung wisscn wollt% konnte 
mit 13 Monarch als geheilt entl~ssen werden und hh, lt suit 3 Jal~ren treu und 
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entschieden totale Abstinenz. Von 38 Pfleglingen: welche im Jahre 1893 4 bis 
12 Monate in der Anstalt waren~ wurden 71 pCt. geheilt~ ~Ton 21 Pfleglingen~ 
bei denen die Durchsehnittsdauer des Aufentlaaltes nur 3--3a/~ Monate betrug~ 
wurden dagegen nut 33pCt. g@eilt, l~fit solehen~ die einen zweitenAufenthalt 
in der Anstalt nahmen~ hat man l~eine guten Erfahrungen gemacht. ,~Der Anf- 
enthalt in der Trinkerheilst~itte sell eine einmalige Cur sein ffir's gauze Leben. 
Yon solehem Aufenthalt hiingt die gauze fernere Zukunft ab~ und durum sollen 
Pati~nten und Angehbrige alles dafiir thun~ um den Zweek zu erreiehen. ~Das 
Dr~ngen zu vorzeitiger Entlassung resultirt aus Selbst~bersehgtzung und Frei- 
heitstrieb bei den Pfleglingen und Einsiehtslosigl~eit bei deren AngehSrigen. 
Einsiehtslose Angeh~rig% die den frfiheren Trinher oft dazu veranlassen~ 
wieder m~ssig zu trinken, sind aueh nicht selten die direete Veranlassung 
eines t~ii&falls. 

Manehe Entlassene finden in der That zu Hause wenig Verstgndniss fiir 
ihre Grundsiitz% fiihlen sieh so allein~ glauben sieh kritisirt~ mit Argusaugen 
beobachtet~ ermangeln noeh des Zutrauens~ das sis glauben wieder verdient zu 
haben. Niehts ist Nr den geheilten Trinket so krgnkend und entmuthigend~ 
als wenn il~m bei seinen guten Vors~tzen und ehrliehen Absiehten kein Zu- 
trauen entgegen gebraeht wird. Nit dem Unverstand der Angeh~rigen wirken 
die Verfiihrungen tier Umgebung zusammen. Ausser der tb, gliehen Versuehung' 
in der eigenen Familie and dem Sport und Hohn fiber die Abstinenz und dem 
Nangel an Verl~ehr mit Abstinenten~ kommt bei einigen Entlassenen auch der 
Mangel an genfigender Nahrung in Betracht. Fesner ist untes den Ursaehen~ 
welehe die definitive Heilung hgnfig verhindern nnd Rtickf~lle anseheinend 
Geheilter veranlassen~ sehliesslieh noeh des so wiehtig'e Umstand zu erwbohnen~ 
dass manehe des Anstretenden nieht die l~nergie besitzen~ einen unpassenden 
Beruf mit einem besseren zu vertausehen. Den aufzunehmenden Wirthen wird 
sei~ l~ngeres Zeit sehon als Bedingung das gerspreehen abgenommen~ class sie 
ihr Gewerbe aufgeben. Sehr wenig Aussieht auf Heilung ist bei alten Trinl~esn 
vortlanden. Unter den Rfiekfglligen finder sieh immer eine ziemliehe Anzahl 
Fglle yon veralteter Trunksueht und Fglle yon tiefes Psyehopathie. Selbst bei 
den P~fiel~fglligen ist immerhin eine gute Naehwirlmng des geregelten Anstalts- 
lebens zu erkennen~ indem sie sieh geordneter benehmen nnd Ermahnnngen 
gegenfiber sich zuggnglieher zeigen. Unsere ,J~fiekfglle '~ wesden yon Manehen 
als Heilung oder Besserung aufgefassL ,~Eine grosse Sehwierigkeit~ mit der 
die Trinkerheilstiitten noeh lunge zu l~gmpfen haben werden~ is~ die Indolenz 
des Pnblikums gegen die Aussehrei~ungen der Alkoholisten. Jabrelang lg, sst man 
gew(ihnlich den Trinker seine physisehen und moralisehen Krgfte sebwgehen~ 
sieh und seine Familie um Gut nnd Ehre bringen~ im Wisthshaus und auf der 
Strass% wie in der ]?amilie Seandalseenen aufffihsen~ die einen nfichternen 
Mensehen sofort als nnertrggliehen l~uhest(irer in die Isrenanstalt oder sonst 
unter Bewaohnng bringen wfirden. Es muss meis~ ein ganz besonderer Anlass~ 
ein ausgesproehener Sguferwahnsinn~ ein Selbstmordversueh~ die Unm~Jglich- 
keit weiter zu wirthsehaften~ oder etwas Aehnliehes eintreten i his endlieh Halt 
geboten wird. Dann ist das Vermbgen oft verloren~ die Familienverhgltnisse 
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sind tier zorriittot~ ~Ioral~ Cbarakter~ ja auoh die lntelligonz sind schwor ge- 
sch~idigt. Und nun sollte in einigen Monaten alles wieder in Ordnung gebraeht 
wordon. Letzleres ist dann moist eino Unm/Sgliehkeit, wenn es anch riehflig 
ist, dass durch lgngor dauernde Enthaltsamkeit l.e~te sich wieder erholen 
k6nnon, die ganz nnheilbar schwaehsinnig scbienen. Es g[ebt auoh tremor 
nocb Loute, welche den Eintritt in eine solche Anstalt fiir oine f~irohterlicho 
Schande ansehon". Ueber die Gobesserten, solche, die noch bet gutom Ver- 
halten~ abet nicht ganz abstinent geloliebon sind~ wird sohr treffend bo- 
morkt: ~Wonn sich auch manehe derselbon in don Sehran]~en dot Ngssigkeit 
halton k~innon~ so sind diese Lento doeh bestiindig in gr~sster Gefahr. ])or 
eine und der andere hat dann schliesslich erkl~r% or sohe ein, dass er sioh 
nun doch ganz onthalton miisse, senst gohe os mit ibm wioder voltst~ndig r~ick- 
w~irts, und or wurde doshalb wiodor Abstinent. Nioht allo ,,M~issigon" sind 
aber so ehrlich, sondern ein grosset Thoil pondelt zwischen gaass and Uober- 
maass und weiss die boidon Stadion nioht mehr anseinander zu halten~q Die 
gegen ihren Willen gobrachten~ bevogteten Trinkor sind nioht immer die 
schlimmston lSglle. Ether tier im Jahre 1889 Entlassel~en, tier dnrcb Boschluss 
seiner Gemoindobeh6rde in die Anstalt verbracht wurde, hat sich durch sein 
muslerhaftes Verhalton und ontschiedene Festigkeit bet der Abstinenz das Zu- 
trauen dor Behbrden und soinor Mitb[irgor in solcbem Maasse erworben, dass 
or in don Oomoinderatb gow~ihlt wurdo; or hat auoh die Grfindung einor Ab- 
stinenzsection voranlasst. Anoh bet 3 yon den 1890 goheiIt Enilassonen wurde 
die ehedem vorhgngte Vormandsohaft aufgehoben. Es m~gon noeh einige 
andore Beispiele yon don Erfahrungen mit don entlassenen Pfleglingon 
folgen. Ein 60jg.hriger geheilt entla.ssenor Pflogling ist nun mit soiner 
Prau sehr gl[icklieh und fiir die Abstinenzsache so begeister% dass or in 
seinem Wohnort oinen Abstinenzvoroin zu griindon im Begriff steht. 1891 
wird yon einom Gobeilten boriehtot, tier friiher sein Verm6gen verschloudorte 
und jeizt Ersparnisse auf dor Bank zuriicldegt. Ein anderer~ der gohoilt war, 
wnrdo veto gleiohen Gomoindorath~ der ihn soinor Zeit bovogteto and nac.h 
Ellikon sehiokte~ wioder zum Trinkon verftihrt; seine Prau mussto ibn Morgens 
41/~ Uhr naeh bangor Nacht aus dora Gelago helen. - -  Die Verschollenen 
werden bet der Bereehnung tier Heilresultate ztl den RttokNllen goreohnot~ ob- 
gloich oinzelne Ngssige odor Abstinentoll daruntor soin werdon, vielleicht auch 
oinige gestorbon sind~ ol~ne riiekfgllig gowordon zu seth. Immerhin ist die 
Zahl dor Entlassonen, yon donon koine Nachrichlen zu bekommen sind~ ziom- 
itch betrgcbtlich - -  33 nach dora aahresborieht fiber 1895; etwaige indirecte 
_Nacbriehton dutch Bekannle odor Verwandto odor Beh6rden werden nioht als 
gon(igend betraehtot. Ein grosser Theil dieser Louto bat kein bestimmles 
Heim, die Botroffe~adon wechseln of{ ihr Domicil. Dass dieso Fglle zu don 
liiiekfglligen gezghlt worden, ist im Allgemeinen richtig. Doch kamon 3 im 
vorigen aahr unorwartet zum Vorschein; 2 waren abstinent goblioben, einer 
wurdo r~okfgllig, ist abor jetzt lest ontschlossen~ wieder abstinent zu soin. 

Naoh dioson einleitenden Bomerkungon ans don Jahresborichlen folge nun 
die Statistik, 
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Yon 1889--1894 fanden in Ellikon 346 A u f n a h m e n  statt: 318 Schweizer 
und 28 Austgnder, 313 N/~nner und 33 Prauen. Nach der He ima thsbe re~h-  
t i g u n g  vertheilen sieh die Betreffenden in folgender Weise: 

1. Schweiz.  Kt. Ziirich 107~ Kt. St. Gallen t7, f(t. Graabiinden 31, 
Xt. Baselstadt 18~ Kt. Bern 16~ Kt. Thurgau 15, Kt. Aargau 13, Kt. Appenzell 
12~ Kt. Sehaffhausen ll~ Kt. Luzern 10, Kt. Waadt 8, Kt. Baselland 6~ I(t. 
Solothurn 67 Kt. Schwyz 5~ Kt. Giarus 4, Kt. Preiburg 3, Kt. Zug 2~ Kt. 
Genf 1, Kt. Neuenburg 1, Kt. Tessin 1, Kt. Unterwalden 1. 

2. A u s l a n d .  Wtirttemberg 5~ Baden 4, Preussen 4, Elsass 8, Bayern 2, 
Oesterreieh 2~ D~inemark 2~ Sachsen 1, Belgien 1~ Frankreieh 1, Norwegen 1, 
]~ussisch-Polen 1, Mexike 1. 

270 waren Protestanten~ 76 KathoIiken. 

Naeh dem Beruf  eingetheilt z~hlen wit 103 Handwerker, 78 I~aufleut% 
Bureauangestellte ete.~ 53 Landwirth% 40~ welehe hSheren Berufen angehSren, 
39 Wirth% 33 ohne Beruf. 

Nach dam Al t a r  vertheilen sieh die Aufgenommenen foigen/[erma~ssen: 
Unter 20 Jahren: 2~ 20--25 J.: 18, 25--30 J.: 53, 30--~10 J.: 126, zl0 his 
50 d.: 109; 50--69 J. : 38. 

Verheirathet waren 20~t~ ledig 122~ verwittwet 11~ geschieden 9. 

An a 1 k o h o 1 h a 1 t i g e n G e t r 5~ n k e n wur den genossen : 28 mal Wein allein 
14 mal Bier allein~ 6 maI 0bstwein aIlein~ 55 mal Wain und Bier~ 11 real Wein 
und Obstwein, l~t real Bier und Obstwein~ 4 real Wein~ Bier und Obstwein: 
also in 132 Fgllen n ur die sot. ,boissons hygi6niques"; 17 real Sehnalos oder 
Liqueurs allein~ z19 real Wein und Sehnaps oder Liqueurs~ 63 mal Wein~ Bier 
und Sehnalos oder Liqueurs, t9 mal Wein~ Bier~ Obstwein und Sehnaps~ 5 mal 
Wein~ 0bstwein und Sehnaps, 17 mal Bier und Sehnaps oder Liqueurs, l lmal  
Obstwein und Sehnaps. Somit in 17 F~illen destillirte Getrgnke allein~ in 197 
dagegen gegohrene  und  des t i l l i r t e .  - -  Es muss hinzugefiigt warden, dass 
in der Mehrzahl tier letzteren F~lle nicht die destillirten~ sondern die gegohre- 
non Getrg.nke die Hauptrolle spielten, indem nut ab zn einige Glgsehen Sehnaps 
oder Bitter im CaN oder sonst zn den grossen Quantit~iten Wein oder Bier 
hinzukamen. Das ist also bei uns die troekene Zahlenbilanz tier angebliehen 
UnseMdliehkeit des Weines und des Bieres!! 

Unte r  V o r m u n d s e h a f t  standen van den Aufgenommenen 61~ dutch 
Besohluss der BehSrde wnrden eingebraeht 68. 

Der A u f e n t h a l t  in der A n s t a l t  sollte naeh eigener Verpfliehtung 
oder behSrdlieher Vorschrift betragen: 18 Monate (1)~ 12 Monate (35), 11 Mo- 
nate (1), 9 Monate (26), 8 Monate (2), 7 l~Ionate (2), 6 Monate (148), 5 Me- 
hate (8), 4 Monate (54), 5 Monate (68), und einmal ausnahmsweise 2 i~{onate; 
doeh konn~e in versehiedenen Pgtlen aus diesen oder jenen Grtinden die Zeit 
nieht inne gehalten werden. 

Die Dia g n o s e n lauten : 93 mal ehronischer Alkoholismus mit oder naeh 
Delirium tremens, 88 real einfaehe Trunksucht~ 57 real ehronisoherAlkoholismus 
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(schwere alte Trnnksucht ohne Delirium tremens), 3?" mal Trunksueht mit 
Psycholo~thie (2 Fg, lle mit sexuellen Perversionen), 21 real Dipsomani% 19 real 
chronisoher Alkoholismns mit Psychopathie~ 6 real chronischer Alkoholismus 
mit Geistesstbrung~ 5 Pglle mit epileptischen oder bysteroepileptischen An- 
fgllen~ 4 mal Dipsomanie mit moral insanity~ 2 real chronischer Alkoholismus 
mi~ Schwachsinn 7 einmal Trunksueht mit acutem alkoholiscbcn gahnsinn 7 
1 Fall mit Morphinismus~ 1 Fall yon Mkoholischer Psendopgralys% 11 real 
Oeisteskrankheig (Irrthum in der Diagnose). 

Von den 346 Aufnahmen gingen in den Jahren 1889 his 1894 317 wieder 
ab 7 286 Manner and 31 Prauen. Von diesen Abgb.ngen sind f/Jr die Berech- 
nung der Heilresultate zu eliminiren 27 sp~ter 7 nach ihrer Entlassung aus der 
Anstalt Gestorben% 21 Geisteskranke (10 Patienten stellten sich spgter noch 
als geisteskrank herans)~ and 15, die zum zweiten l~lal anfgenommen wurden~ 
in der ersten Woche entwichen oder wegen l~brperlicher l(rankheit bald wieder 
ausgetreten sind. Gs bleiben demnach f/Jr die Berecbnnng der Heilresultate 
254 Pfleglinge. iJiervon sind naeh einer Zusammenstel/ung vom Beginn dieses 
Jahres im da.hresbericht fiber 1895 : 117 ~- 46~ l p  Ct. nocb absLinent 7 59 = 2372 pCt. 
noch gebessert, zusammen 69,3 pCt.; r~ckfiillig sind 487 denen 30 friihero 
Pflegling% yon denen geniigende Nachrieht fehlt 7 hinzu gerechnet werden 7 zu- 
sammen 78 = 30~7 pot. 

Yon den in Berechnung kommenden Pgllen blieben veto dahre 1889: 
26,3 pCt.~ veto Jahre 1890:33~3 pCt,  vom Jahre 1891:35,1 pCt.~ veto dahre 
1892:55,3  pCt.~ veto Jahre 1893; 49~1 pC~, veto Jahre 1894:52~9 pCt. ab- 
stinent; gebessert blieben vom Jabre 1889; 21pCt., veto 3ahre 1890: 20~8pCt. 7 
veto Jahre 1891: 24~3pCt., veto Jahre 1892: 2374pCt.~ veto gahre 1893: 
2278 pCt. 7 veto Jahre 1894:24~2 pCt. 

Vom 1. Januar 1889 his zum 31. December 1895 fanden im Oanzen 
425 Anfnahmen und 387 Entlassungen start. In diesem ganzen Zsitraum kam 
ein e i n z i g e r  Todesfall in der Anstalt vor und betraf einen ](ranken, tier 
an weit fortgeschrittener Langentuberculose litt~ und den m~m aus reiner Nott b 
well veto I~an~onsspital Zfirieh abgewiesen und in der Stra.fanstalt eine Naeht 
halb todt ungergebraeht~ in diesem Zustand nach Ellikon gebraeht and deft 
aus ~fitleid behalten hatte. Und noch 1888 waft man uns entgegen: ,~Bsi 
I h r e r  B e h a n d t u n g s m e t h o d e  der  q~rinker mi t  so fo r~ ige r  A l k o h o l -  
e n t z i e h u n g  w e r d e n  I h n e n  d i e s e l b e n  s t e r b e n  wie d ie  P l i e g e n .  c~ 
Nun dbrffe diese ehemalige ,,Prate ~ entschieden sein. 

Diesem befriedigenden t{esnltat% das die s~mmlichen Abg~inge~ Manner 
und Prauen liefern~ steht das ziemlieh ungiinstige Ergebniss gegeniiber 7 das 
die Frauen allein betrifft. 

Aus dem Bericht der Anstalt Ellil~on flit 1896 geht hervor~ class yon den 
Entlassenen seit dem Bestand tier Anstalt~ soweit ~iber dieselben siehere Naeh- 
richt zu erhalten war: a) yon I den abstinent Gebliebenen 1,7 pCt.~ b) yon 
den nicht abstinent Gebliebenen abet 23~9 pCt.  seit der Entlassnng aus Elli- 
ken gestorben sind. Und yon den 1,7 pCt. der:Abstinenten waren ein Paar 
sehon krank in die Anstalt gekommen. Perner sind yon den 1S96 Entlassenen 
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79 pCt. abstinent geblieben. Die Anstalt hat his jetzt 505 Trinker im Ganzen 
aufgenommen. 

Von 32 aufgenommen Frauen waren 2 geisteskrank~ Mso kommen fiir die 
Bereehnung nur 30 in Betracht. Hiervon sind 8 = 26~6 pCt. abstinent ge- 
blieben~ and 3 = 10 pCt. sind als gebessert zu bezeiehnen. Dagegen sind 
rtiekfgllig 18~ yon denen 4 in Correetionshiiusern und 3 in anderen Anstalten 
untergebraeht sind~ wghrend die fibrigen Ellikon noeh weniger Ehre maehen~ 
1 ist versehollen~ zusammen = 6374 pCt. 

l~Ian hat den Versueh~ beide Gesehleehter in einer Anstalt zu behandeln~ 
in Ellikon anfgegeben. Die Prognose for Trinkerinnen ist sehlechter als die 
for Trinket. Es ist ganz richtig~ class es racist eines recht hohen Grades yon 
Willens- nnd Charakterschwiiehe bedarf~ bis eine Frau zu trinken anfiingt; 
es ist g'ar kein Zweifel~ dass die Mehrheit der Trinkerinnen auoh sonst ver- 
kommen ist; aber es liegt doeh andererseits aueh ~uf tier }tand~ class eine 
kleine Zahl yon Frauen in ether grossen Anstalt hauptsS~ehlieh for Mgnner 
nieht in jeder Beziehung ihr volles l%eeht bekommen kann~ z. B. in Bezug anf 
die Besch~iftigung~ we man zur Aufreehterhaltung der Ordnung bet knapper 
Aufsieht gengtl~igt ist~ die Frauen mehr ins Hans zu bannen~ w~ihrend die 
M~inner den u geniessen, der ffir diesen Zustand gewiss nieht hoeh genug' 
angesehlagen werden kann~ sieh in friseher Luft gehiirig ausarbeiten zu 
kSnnen. Ein TrinkeraSyt specieI1 fiir Franen~ unter der Oberleitung ether g'e- 
bildeten Pran~ die ausser der Begeisternng und dem Verstgndniss fOr die AI- 
koholfrage ein warmes }Ierz fOr ihre Gesehleehtsgenossinnen hat~ die dem Un- 
glfiek und Elend derselben~ in weleher Form sie sich aueh darbieten miSgen~ 
vornrtheilslos nnd verstgndnissvoll gegeniibersteht~ ein Trinkerasyl~ we die 
Pfleglinge in erster Linie BesehS~ftigungen haben~ die mit tiiehtiger Bewegung 
in friseher Luft verbunden sind (Gartenbau und leiehtere landwirthsehaftliehe 
Arbeiten)~ we Besehgftigungen~ die zum Stillsitzen im Zimmer n6thigen~ 
wenigstens in tier ersten Zeit des Aufenthalts thunlichst vermieden oder sehr 
besehrS~nkt werden I well eine g'rfindliehe Entalkoholisirung des Gehirnes dabei 
kaum m~iglieh~ ]edenfalls sehr ersehwert ist~ eine Anstalt fiir Trinkerinnen~ 
we sehliesslich die kiirperliehen Zustiinde der Pfleglinge in eingehendster 
Weise berfieksichtigt werden~ weil dieselben bet der Prau fOr den Zustand 
der Psyche noch yon gri3sserem und tieferem Einfluss sind als beim Mann~ 
diirfte nach unserer Meinung doeh ein anderes Hei[resultat erreiehen[ 

Am Schluss nnserer Arbeit sind wit uns der M~ngel derselben wobt be- 
wusst. Unsere Darstellung giebt~ da wit uns mit !oeinlieber Strenge nur an 
unsere t{rankengesehichten hielten~ ohne anderes hinzuzuthun: was wir fiber 
das Alkoholelend gelRirt oder gelesen oder selbst erfahren haben: noeh kein 
vollstiindiges Bild veto Alkoholismus. Die SchS~digungen~ welehe der Alkohol 
bewirkt: sind noeh viel zahlreieher und mannigfaltiger~ die ~iologisehe 1%o11% 
welehe er spielt in Beznff auf die Krankheiten tier Mensehen: ist noch viel 
bedeutender ! Wer darauf aehtet: wird die Spuren: welehe der Alkohol hinter- 
liisst ~ immer sieherer und deutlicher erkennen. Wenigstens konnten wir abet 
zeigen~ dass die Prognose des Alkoholismus durebaus keine absolut schleehte 
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is b wie man fr~ther allgemein annahm naeh den klSgliehen Erfolgen der 
frfiheren Behandlnng mR mgssigen Alkoholdosen~ dass die Therapie~ die 
rationelle Therapi% dem schlimmen Uebel durchans nicht maehtlos gegen- 
tibersteht. Wit haben naehweisen k6nnen~ dass tier Alkoholismus in vielen 
F~illen hei[bar ist~ und dass das siehers~e i~lRtel fiir die Behandlung des- 
selben die GewiJhnung an die lebenslgngliche Abstinenz yon allan alkoho- 
lischen Getr~inl~en darstellt. Wahrseheinlich haben unsere Heilresultat% auoh 
die hSehst erfreulichen yon Ellikon 7 die Grenzen des N/)glichen noeh nieht 
erreieht~ vermnthlieh werden sie sich noch immer mehr verbessern lassen~ die 
aufeinanderfolgenden Jahrggnge yon Ellikon zeigen ja dentlieh die auf- 
steigende Tendenz. Da ein einziger wirklich bleibend geheilter Trinker meist 
die Rettung einer ganzen Familie vor dem Untergang bedeute% da die den 
Aerzten gestellte Aufgabe, den Alkoholismus dureh griindliehe und dauernde 
tteilung der Trinker zu bek~impfen~ dadureh eine grosse hygienische and 
sociale Bedentung erhglt~ so liegt unendlieh viel daran~ dass eine siehere 
tIeilmethode allgemein bekannt und aneh anerkannt werde. 

Dass ich dazu mit meiner Arbeit einen kleinen Beitrag liefern durft% 
dafiir sage ieh meinem hoehverehr~en Lehrer, tterm Professor F o rel~ der mir 
die Anregung zu dieser ArbeR gab und mir sein grosses I~Iaterial fiber den 
behandelten Gegenstand anvertraute~ meinen aufriehtigsten und verbindliehsten 
Dank! Aueh tferrn B o s s h a r d t ,  demum die TrinkerreRnng sehr verdienten 
tIausvater der TrinkerheilstgRe Ellikon~ saga ich Nr Auskunft und Belehrung 
meinen besten Da~k[ 


