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Ueber acute und chronische Alkoholpsychosen und 
iiber die ittiologische Bedeutung des chronischen 
Alkoholmissbrauches bei der Entstehung geistiger 

Stiirungen iiberhaupt. 
Von 

Dr. E, Meyer~ 
Pl'ivatdocent und Oberarzt der Kllnik. 

Wg~hrend in den letzten Jahren die aeuten alkoholischen Geistes- 
st~Srungen vielfaehe sorgf~tltige Bearbeitung [ B o n h S f f e r  u. A.1)] er- 
fahren haben, haben yon den ehronisehen - -  wenn wir  yon dem Aleo- 
holismus ehronieus selbst absehen - -  vorwiegend der Eifersuchtswahn 
und der Kors  ak o w' sehe Symptomeneomplex alkoholisehen Ursprunges 
das Interesse auf sieh gezogen. Die iibrigen bei Trinkern beobaehteten 
chronisehen Psyehosen sind nur verhi~ltnissmltssig selten Gegenstand 
naherer Bespreehung gewesen, einmal wohl, well sie ziemlieh selten 
sind, dann well die Absehlttzung des ehronisehen Alkoholmissbrauehes 
als atiologisehen Momentes bei vielen yon ihnen sehr schwierig ist. 
Ganz besonders ist das da tier Fall, w o e s  sich um Psychosen handelt, 
die aueh Sonst hltufig, mid zwar ohne jede 5ussere Ursaehe vorkommenl 

Es semen mir deshalb wohl der Mahe werth~ aus dem Material 
der Tfibinger Klinik (bis Friihling 1901) und dem der Kieler Klinik die 
Fiille yon Paranoia resp. paranoiseher F~rbung (Dementia paranoides 
K r a e p e l i n ' s )  zusammenzustellen, bei denen der ehronisehe Alkohol- 
missbraueh als fitiologiseher Factor mit mehr weniger Bestimmtheit in 

1) Bonh~ffer~ Die acuten GeistesstSrungen der Gewohnheitstrinker. 
Jena 1901. 
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Frage kam und dabei die Rolle~ die der chronische Alkoholmissbrauch 
bei der Entstehung yon Geisteskrankheiten spie]t, allgemein zu er- 
5rtern 1). 

F a l l  1. S., Johann~ Schleifer, geb. 1869. 

Familie verkommen. Oft bestraft. Starker Potator. Mehrfache 
Delirien, zuletzt August 1902. Kaum 4 Wochen sp~iter (17. September 
i902) Ermordung seiner Frau unter dem Einfluss yon Verfolgungs- und 
GrSssenideen (die Frau sei gegen ihn~ babe ihm einen grossen Gewinn 
vorenthalten, er solle todtgesehlagen werden u. a.)7 sowie entsprechen- 
den Sinnestfiuschungen. 

8. November bis 19. December 1~02 zur Beobaehtung in der Klinik 
zu Kiel. Ausgedehnte Verfolgungsideen (Verfolgung dureh die Frau~ 
Kampf mit der ganzen Menschheit u. a.) sowie GrSssenideeu (grosser 
Gewinn~ habe immer Glfick~ sei Gott a . a . ) .  Inneres GlficksgefiShl. 
Wahnideen traumhaft,  unklar~ aber doch in den Haup~punkten fest- 
gehalten. 

Vielfaehe Sinnest~usehungen. (Oedanken werden mitgesp.roehen, es 
ist ein ,Wiederhallen" etc.). Verhalten sehr weehselnd: L~ppiseh- 
heiter, erregt, abweisend. Nie eigentliehe Krankheitseinsieht, stets un- 
klarer traumartiger Zustand. 

Im Gefangniss wieder vom 19. December 1902 bis 14. M~rz 1903~ 
mehrfach erregt. Vom 14. Miirz 1903 wieder in der Klinik. Zustand 
im Ganzen der gleiehe. Auffallender Stimmungswechsel, Wahnideen 
noeh ausgedehnter~ besonders die 6rSssenideen. 22. Juni 1903: lJn- 
verSmdert naeh einer Anstalt. 

S. stammt aus einer Famili% in der Geistes- oder Nervenkrankheiten nicht 
vorgekommen sind, die aber als sehr verkommen gilt. 

Mittelmgssig begabt, war er wenig fleissig und stets za schlechten Strei- 
chert aufgelegt. Von sehweren Kopfverletzungen ist niehts bekannt. Was 
wir fiber sein weiteres Leben wissen~ sind fast nur verschiedene Conflicte mit 
dem Strafgesetz. Als Soldat fiihrte er sich schleeht~ war schwer zu behandeln~ 
wurde mchrfach bestraft, zuletzt mit eincm Jahr Gefgngniss etc. wegen Dieb- 
stahls u. a. 

In den 90er Jahren erlitt cr nut leiehtere Strafen~ doch ging aus ihnen 
hervor, dass er zu einer ruhigen und geordneten Lebensf(ihrung nicht kern- 
men konnte. 

1) Die vorliegende Arbeit ist die'weitere Ausfiihrung sines am 13. Juli 
1903 in der medicinischen Gesellschaft zu Kiel gehaltenen Vortrages: Zur 
Kenntniss tier acuten und chronischen Alkoholpsychosen (Paranoia). gefer. 
Niinehener. med. Wochensehr. 1903. No. 35. 
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�9 Am 17. September 1902 erschlug er mit einem Bell seine Frau~ die mit 
zersshlagenem Sch~idel Morgens im Bett gefunden wurde. S., der inder Woh- 
nung war, gab der Polizei anl er habe seine Frau ersehlagen, well sie ihm die 

:gewonnenen 85 odor 88000 Mark nicht h~itte geben wollen. Er war,bei dieser 
Aussage ganz rutlig r als sei iiberhaupt niehts passir~. Er erklgrte ferner~ seine 
Frau habe ihn verkauft, die Gestalten seien schon Mute I~lorgen an seinem 
Fenster gewesen, um ihn abzuholen, ttinterher sei er aufgestandenr habe die 
Lampe angez.iindet und um 4 Uhr Morgens die Dan ersehlagen. Nun sei er 
zu einem Arz~ gegangen, babe ihm mitgetheilt: er habe sein Frau ersehlagen, 
der sei aber nicht gekommen. Er (S.) sei wieder nach Hause gegangen und 
habe sieh neben seine Prau, die noch nicht todt gewesen r gesetzt. Sp~iter gab 
S. nooh an: ,Ioh wnsste schon, als ich veto Kommiss kam, dass ich einmal 
sehr viol gewinnen wiirde. Im letzten Vierteljahr war meine Frau widerspen- 
stig r sie sagte immer das Gegentheib wie ieh.. Gestern Abend hSrte ieh in der 
Stadt die IVlensehen spreehen, ieh h~tte 88000 M. gewonnen". Er babe seine 
Frau dariiber znr Redo gestellt r sic wollte abel" nichts yon dem Oelde wissen. 
{Jm 12 Uhr Naehts zu Bert gegangen r hSrte er draussen Stimmen r glaubt% 
man wolle ihn fangen und todtschlagen. Um 1/28 Uhr friih 
sei er anf die Gasanstalt gegangen (S. war Laternenanztinder) und naehher 
wieder nach Hause. Mit der Frau habe er s&on immer im Streit, und zwar 
um niehts, gelebt. Nach seiner eigenen Angabe r die yon allen Seiten bestgtigt 
warde r ist S. seit Jahren sehwerer Trinker und ist schon wiederholt wegen 
Ddir. tremens behandelt, znletzt veto 11.--20. August 1902), also kanm vier 
Woehen vet der Ermordang seiner Frau. In den letzten 8 Tagen vet der That 
warde S. wegen nervSser Besehwerden und niedergedriiekter Stimmung iirzt- 
tieh behandelt. 

Am Abend vor der That hatte er r wie seine Naehbarn hSrten, wieder hef- 
tigen Streit mit seiner Pra% verlangte yon ihr Geld r nnd eine Naohbarsfrau 
hSrte ihn gegen 4 Uhr fr/ih~ also dicht vor der Tl*at, rufen: ,,Dn sollst vor 
meinen Augen verreeken:'. Bei der That selbst war Niemand zugegen r naeh 
derselben waren die Fenster in tier Wohnung erleuehtet~ und  man hSrte S. 
drinnen raisonniren. Was sein Verhalten naeh der That angeht, so wird yon 
den verschiedensten Seiten bekundet~ dass er sich vollkommen ruhig benahm 
nnd auoh seinen I)ienst als LaternenwSrter friih Morgens noeh versah. Naeh- 
her theilte er aller Welt in ganz gleichgiiltigem Tone mit~ er habe seine Frau 
ersehlagen: als ob er eine ganz harmlose Mittheilung mache. Jeden: der in 's  
Haus kam~ forderte er auf: er solle nnr hereinkommen und die Frau ansehen r 
iiusserte auf Befragen r sie habe ibm alas vide Geld~ das er g'ewonnen: vor- 
enthalten. 

Zu einem Arzt, der ihn um 7 Uhr friih naeh der Ermordung der Frau 
auf der Strasse traf, sagte er auf die Frage, wie es.ihm gehe: ,rich meint% 
ieh sollte 50 M. haben~ und nan sitzt ein Vogel im Bert". Als S. am 18. Sep- 
tember 1902 an die Leiehe gefiihrt wurder sagte :or wie fr~iher, er babe die 

F rau  ersohlagen, welt sie in letzter Zeit h~isslieh gegen ihn gewesen sei und 
ibm die %000 M., die er gewonnen, nieht geben wollte. ,,Alles, was ieh sagte, 

22* 
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war in den 2kugen meiner Frau falseh; alle anderen Leute meinten dies auch~ 
und wenn die ganze Stadt zusammen kommt, was sell ieh dann machentq [m 
Gefiingniss zu N. war S. rnhig~ erschien nur theilnahmslos. Am 27. Septem- 
ber 1902 gab er dem Untersuehungsrichter an, es sei riehtig, dass er seine 
Frau erschlagen habe, wie er dazu gekommen, wisse er aueh heute nicht. Er 
sei schon seit geraumer Zeit hochgradig nervSs und miisse die That in gei- 
stiger Umnaehtung begangen haben. In einem Brief vom 25. September 1902 o 
schrieb S. u. 3_. an seine Eltern: ,Helfen konnte ich mir nicht l~nger, denn 
ich konnte keine Nacht mehr schlafen. Ich konnte noch so gut sein gegen 
racine Frau, es half mir niehts~ ieh war immer verrfiekt. - -  - -  - -  Wie es za 

. spi~t war~ dann sagte racine Frau, ieh solle ihr doeh vergeben, da war es zu 
sp~t. - - -  - -  Es thut leid um alle Mensehon und aueh fiir mich~q 

Am 10. October 1902 gab S. an, er habe immer in dem Glauben gelebt, 
es wolle ibm Jemand etwas an thun. . .Sehon zu meiner Militgrzeit hat sioh bei 
mir die feste Ueberzeugung gebildet, class ieh schon Anfang der 30or Jahre 
sterben miisste und des glaube ieh jetzt noeh. Darnels wusste ieh auch sehon~ 
dass ich eine Wittwe heirathen mtisste, und dass dadurch viol Ungl/iek ent- 
stehen wiirde". I n  den letzten Jahren habe er stark getrunken. Er sei Gut- 

t emple t  geweseni sei abet der Trunksueht wieder unterlegen. 
Am Morgen der That hiitte er sich verfolgt geglaubt, ,Kurz ieh hatte 

keine Ruhe, zum Bewusstsein kam ieh erst~ nachdem ieh die That begangen". 
Am 26. October sehrieb S. aus dem Gefiingniss an seine Eltern einen 

Brief (70): ~Ieh befinde reich zur Zeit noeh bier, bin noch soweit gesund und 
h0ffe es aueh yon Eueh, liebe Eltern - -  - -  - -  

Alles, was ieh sage und sehe, des sagen mir immer Leute naeh~ sogar 
der Sehemel~ auf dem ieh sitze. Wenn das Leiden doch blos ein Ende h~;tte. 
Aber man muss immer die Beine stratum halten~ das hilft nichts. Ich will die 
Saehe zu Ende spielen~ denn wer den Anfang macht, muss aueh das Ende 
machen. Die PiepervSgel sind noch hier~ denn die Wahrheit, die sell und 
muss heraus. Ich gestehe alles ein, denn ieh bin schon yon I(indheit an ver- 
folgt i sogar schon yon Dir aus. U n d  ieh will wissen~ ob ich der Teufel 
Johannes bin. --- - -  - -  

,Hier in meiner Zelle singen wclche und anf dem Flur aueh". 
Nachdem unter dem 10. October 1902 tier Herr Untersuchungsricbter sieh 

dahin geS~ussert hatte; dass eine saohgem~sse Vernehmung des S. nicht mSg- 
lich sei~ und dass S. ohne Zweifel geistig nicbt normal sei~ wurde S. auf den 
auf G r u n d  tier Str.-Pr.-O. w 81 gestellten Antrag der psyehiatrischen nnd 
Nervenldinik zu l(iel zur Beobachtung iiberwiesen, we er sich vom 8. Novem- 
ber bis 19. December 1902 befand. Die kSrperliehe Untersuehung ergab ausser 
einer leiehten Eiweisstriibung im Urin nichts Besonderes. 

8. November 190:2). Bei der Aufnahme ruhig, Personalien richtig. 
Oertlich und zeitlieh orientirt. Auf die Frage, was er gethan~ sagt er~ 

er habe seine Frau ohne Wissen und Willen umgobraeht. 
AnfBefragen, warum or hierhergebracht sei, alas wisse er nicht, er wisse, 

dass er Sterben s011% aber die Zeit sei noch nicht de. 
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Auf ngheres Pragen: Wenn man einen ersohlagen hab% miisse man auch 
sterben. 

Erz~hlt eine Gesahiehte~ er habe auf Veranlassung eines Auisehers sein 
Todesurtheil sehon unterschreiben m/issen. Gelesen habe er es nieht. Der 
Betreffende habe gesagt: das sei sein Todesurtheil. Es sei dies vor einigen 
Tagen gewesen. 

tIeredit~t negirt. 
Auf Fragen nach einer Kopfverletzung sagt % er habe einmal gesehen, 

wie ein anderer yon einem Pferd geschlagen sei, er habe gelacht darfiber. 
F~ngt plStzlich zu weinen an. 

Auf Befragen~ es thue ihm so leid 7 dass er gelaeht babe. 
Selbst habe er nie eine Kopfverletzung erlitten. 
Nie schwerer krank. 
Potus? Sehon lange. Seit 2 Jahren~ we er Laternenw~irter sei, o f t  ftir 

50--60 Pf. Sehnaps: Bier konnte er nieht vertragen. 
Appetit sehleeht, morgens friih 5fters Erbrechen: kein Reissen in den 

Gliedern. 
Seit 1897 verheirathet~ keine eigenen Kinder. 
Frau war vorber Wittwe mit 4 Kindern und 7 Jahre ~ilter als S. S. giebt 

an: schon ein Jahr vet seiner Ehe mit seiner Frau verkehrt zu haben~ dieselbe 
sei Puella gewesen~ er babe andere Mgnner aueh bei ihr im I=Iause gesehen. 

Auf Befragen, ob er mit seiner Prau gut ausgekommen sei: sagt er zuerst. 
~mieh hat einmal ein Menseh untergehakt". Giebt keine Auskunft, warum er 
das sage. 

Auf wiederholtes Befragen; ob es Streit mit der Frau gegeben habe~ sagt  
er: ja~ sie babe nisht Mbseh gehen kSnnen, sie passten nicht zusammen. Sagt 
jetzt, sie habe ihm vor der Heirath gesagt, sie sei in anderen Umst~nden yon 
ihm. deshalb babe er sie geheirathet. 

Der Todschlag sei am 1,5. oder 17. August des Jahres vorg@ommen. 
Auf Befragen: ob er vorher besonders viel getrunken hab% sagt er, nein~ 

er babe im Gegentheil 10~12 Tage garnichts getrunken. 
Warum? ,Wenn man einen Anfang maeht, muss man aueh ein Ende 

maehen". Er babe eine innerliehe Stimme gehSrt. ,,Niehts mehr trinken ~, die 
Stimme sol yon Gott gekommen. 

Auf weiteres Fragen naeh Stimmen sagt er: ,ich habe die Stimmen nieht 
verstanden, es ging alles dureheinander".. 

Auf Befragen~ ob er damals gerade viel Streit mit der Prau gehabt habe 7 
sagt er~ nein~ ich sotlte iiberhaupt weg. Die Frau hS~tte gesagt~ es wiire viel- 
leicht besser~ wenn er mit seinem Bruder im Torfmoor arbeite. 

Naeh der That gefragt: sagt er: dariiber kann ieh nichts sagen, nur dass 
ieh es gethan hab% dutch meine Kraft nisht. 

Auf Befragen, ob ein ~3eist ihm geholfen h~tt% ja, ein Geist. 
ttaben Sie ihn gesehen? ,Ja,  ich sehe tiberhaupt alles. Auf der Wand 7 

die war neu tapeziert, waren lauter Bilder". Auf weiteren Befragen, er habe 
sehon einige Naehte ~-orher nioht sehlafen kSnneu. 
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Auf Befragen, ob er Angst gehab~ Mbe, sagt e U ja, A~)gst hatte Job 
immer. 

Wie lange sehon? ,,4--5 ?donate :~. Wovor? ,iSie wollten mir alle 
wa,s thun". 

Die Frau aueh? ~Nein, sie war natiirlich h~isslieh und unfreundlieh in 
joder Beziehung~ das Essen war nicht so wie friiher. 

Gift darin? ,Ja,  ich glaubt% sic wollte mieh vorgiften". 
Auf Befragon, ob seine Prau ibm untreu gewesen sei~ sagt er~ ja~ es soi 

ihm gesagt, es gingen versohiede,ne Herren zu ihr. Gesehen habe er nie einen 
bei ihr: 

Gefragt~ sagt or, er babe am Tage vet der That noeh gesehlechtlieh mit 
ihr verkehrt. 

An dem betreffenden Tage sei or, naehdem er dis Laternen zwisehen 
11 und 12 Uhr ausgelSseht babe, naeh Hause gegangen und babe sioh in's 
Bett neben seine Frau gelegt. Er.habe damals nieht die Idee gehabt, Seine 
Frau zu tSten. Er babe nieht sehlafenl~Snnen, warum, das wisse er nieht. 

Gegen 31/2 Uhr habe er sich: weil er nicht mehr schlafen konnt% ange-: 
zogen. Er habe sieh dann hingesetzt und dann habe immer etwas mit ihm 
gei~proehen, es war Bin leises Fliistern odor tlauehen. Er kSnne nicht an- 
geben, was ibm gesagt worden sei. Dann giebt er an: es war s% dass ieh 
meine Frau orsehlagen miisste. N~iheres kann er nicht angehen: es war aneh 
~on einer Erbsohaft yon 80000 Mark d is  Rede. Auf weiteres Befl'agen, er habe 
seine Frau gerufen~ sie solle dooh mit ihm sprechen. 

Sagt dann, indem er in ein eigenth(imlieh l~ippise.hes Lachon plStzlieh 
ausbrieht~ die Uhr war fortwiihrend in Bewegung, alles s p r a e h .  

Auf vielfaches Fragen naeh Gestalten sagt or, es sei ein Wirrwarr :v'on 
Menschen mit Liehtern vom Fenster her gekommen. 

Auf Be~ragen, warnm und ob er ein Boil geholt habe, sagt or, er babe 
die Ueberzougung goh~b L er solle ermordet werden. Abends habe aueh sohon 
ein nnbekannterMann vor derThiire gestanden, er habe dann das Boil draussen 
geholt und die Frau totgesehlagen. Wie das gesehehen sei, wisse er nieht~ or 
babe nur mehrmals zugesehlagen, well or es nieht ansehen konnte, dass sie 
sieh so lange qu~ilte. Eine n~here Erkliirung ist nieht zu erhalten, sagt noeh, 
es babe in seinem Innern gesagt~ 7~Vergeben"~ well sie Sehuld daran sei. 

Auf Befragen, als die Frau tot gewesen sei, sei ibm ganz leioht gewesen. 
Er sei dann gl.eich zmn Arzt gelaufen und habe gesagt, er habe seine Fra~ 
ersehlagen. Der Arzt habe abgelehnt in der Naoht zn kommen. 

kuf Befragen, weshalb :or zum Arz~ gegangen sei, or habe sie ~vieder her- 
gestellt haben wol!e% sio sei nicht t odt gewesen. 

Er  sei naoh Hause gegangen und babe seiner Frau gesagt, der Doctor 
wolle nioht kommen. Er habo geglatibt, sie sei noeh am Leben: 

Erzi~hlt auf Befragen n~eh dot Erbsehaft~ an demselben Tags resp. am 
Tage vorher seien fremde Herren in derStadt an ihm vorbeigefahren, die hgtten 
leise gesagt~ or hut 80000 Mark 88 Pf. gewonnen, er solle eS nieht wissen, die 
Frau hat es im Strumpf verborgen. 
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Er sei aueh zu einem anderen Arzt gelaufen und babe gefragt~ ob er 
nieht hinkommen wolle. 

Er sei dann zwischen 7 und 8 Uhr nach der Gasanstalt wie jeden Morgen 
gegangen und dann wieder naeh Hause. 

Er sei darauf zu Hause geblieben~ es war ibm zu Muthe~ als ob ihm alles 
gleiehgiiltig sei. 

Um 12 Uhr sei dann ein Waehtmeister und ,das war so gediegen" Dr. S.: 
gekemmen. 

Dann wurde er verhaftet und kam naeh 8 Tagen in des Gef/ingniss 
hierher. 

Auf Befragen, ob er noch manchmal Stimmen hSre, sagt er ja~ es sei 
Wiedersehallen~ alles was er spreeh% spr~iehe die eleetrisehe Bahn wieder. Von 
Verfolgung merke er nichts mehr. 

Auf Befragen, ob es ibm leid thu% dass er seine Frau erschlagen hab% 
sagt er r er kSnne sich jetzt garnicht vorstellen: wie er so etwas gethan habe. 

Schwindel und l{rS.mpfe will er die gehabt haben. 
S. giebt ausserordentlich unzusammenhiingend Auskunft~ im Antworten 

stoekend. Sieht oft den Arzt lange an, laeht vielfaeh eigenthiimlieh~ spricht 
etwas geziert. Ausdrueksweise unklar und geheimnissvoll. 

Erz~hlt wiederholt ungefragt Geschiehten, die garnieht dabin geh5ren. 
9. November. In der zweiten Hiilfte der Naeht wenig gesehlafen, sagt 

heute l~Iorgen auf Befragen, er habe Naehts alles MSgliehe gesehen, bald hell~ 
bald dunkelr sonst giebt er niehts an. 

Er sprieht leise vor sieh hin, maeht hgufig Bewegungen mit den Hgnden 
und laeht ohne Grund. 

Appetit gut~ h~lt sich sauber. 
10. November. Wieder wenig gesehlafen, spraeh Naehts fortwghrend 

leise vor sieh bin. BtSottert in illustrirten Heften~ sprieht und laeht aber fast 
unausgesetzt vor slab bin. Sehreibt seinen Lebenslauf erst sehr eilig, hSrt 
dann plStzlieh auf~ laeht laut. 

Auf Befi'agen, er fiihle sieh wohl. Auf Befragen, was er denke r was mit 
ibm geschehe, er wisse es nieht. 

Warum bier? Zur Beobaehtung. 
Xrank? :Nein~ nervenkrank n~tiirlich. 
Inwiefern? Ieh habe niimlieh viel getrunken und das greift die Nerven 

an. (Eigenthiimlieh gezierte Sprache.) 
Auf Befi'agen ob er Gestalten gesehen? Ja, einmal blau~ einmal r9th~ 

ieh weiss nieht~ was ieh dazu sagen soll. 
Was ist roth? Die Luft. 
Sehen Sie etwas darin? Ja r was es aber ist, weiss ich nicht. 
u man Sie? Das weiss ieh nieht 
Auf weitere Fragen: Ja~ er glaub% dass ibm einer was thun wolle. 
Auf Befragen~ es sei ibm immer iingstlieh zu Muthe gewesen. 
Giebt sehr unzusammenhiingend Auskunft, oft nur ,Ja" and ,Nein". 
Leieht aufgeregt? Ja. 
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Frau oft gesohlagen? Ja. 
Anf Befragen: ob es ihm einerlei sei~ class er die Frau ersehlagen~ sagt 

er wioder~ es sei ihm freier und leiohter danach geworden: leid thue es 
ihm ja. 

Maeht einen eigenthiimlich unklaren und etwas gespannten Eindruck. 
12. November. Verl~isst heute Morgen sein Bett~ well es ihm erlaubt sei 

(w~hrend er thats~ichlieh liegen soil ). Veto Pfleger zurtickgeffibrt: wird er 
geg'en denselben thS~tlieh und muss deshalb gewaltsam zuriiekgebraoht werden. 

Auf Befragen~ der Professor habo ihm das Aufstehen erlaubt. 
Auf Befragen~ or seho seit soohs Wochen 5fters Bilder. Es sei ihm so 

komiseh im Kopf, under  wisse nicht~ ob es seine eigenen Gedanken seien. 
Was haben Sie gesehen? leh weiss es nioht. 
Stimmen gehSrt? Nein. 
Gar keine Stimmen? Den Vogelpfiff (pfeiff dean monoton vor sich hin). 
Was bedeutet der Vogelpfiff? Habe immer so im Kopf~ weiss es nieht. 
Warnm wollten Sie aus dem Bett heraus? Wenn man gesund i s t .  
Warum bier? Ioh war krank: jetzt gesund. 
1st sehwer'zu fixiren~ seheint die Fragen manchmal nicht zu begreifen~ 

antwortet oft garnicht~ wartet l~ngere Zeit, um dann eine Antwort lmrz und 
manohmal ganz verworren hervorzustossen. 

Dr~ngt heftig aus dem Bett und zum Krankensaal hinaus. Beim Versuoh 
ihn zurtiekzuhalten~ wird er aggressiv: sohreit laut und jammert~ man solle 
ihn doeh laufen lassen~ was er noeh auf der Welt solle. Wenn er ein Sohwein 
wS~re~ so ginge es ja Niemand etwas an. 

Laoht 5fters im Bett vor sieh hin und sprieht leise vor sieh bin. 
13. November. Will jedesmal: wenn die Thfir geSffne~ wird~ arts dem 

Bert. Laoht laut. 
14. November. Liegt morgens regungslos in seinem Bert, will sieh nieht 

Waschen: laoht vet sich bin. 
Dem Arzt giebt er die Hand~ spricht aber nieht. 
Auf Nadelstiche reagirt er nicht~ des Mittagessen lgsst er stehen. Den 

Kaffee nimmt er und fgngt dann aueh wieder an zu sprechen. Eigenthfimlieh 
unklares~ traumhaf~es Verhalten: im Benehmen geziert~ pathetisch. 

16. November. Steht Naehts sehweigend auf, versueht einmal in des 
Nebenzimmer zu gehen~ kann nur mit Widerstreben in das Bert zur@kgebraeht 
werden. Schl~ift erst in der zweiten Hiiifte tier Nacht. 

S. ist die letzten Tage sehr widerspenstig, wenn ihm vom Pfleger etwas 
gesagt wird: besehwert er sieh beim Arzt darfiber~ dass man ihn schlecht be- 
h~ndle, hlles~ was ibm a.ufgetragen wird: f/ihrt er moist verkehr~ aus, �9 sehilt 
lau b e r  lasse sieh niehts befehlen. 

19. November. Hat jetzt auf sein fortw~hrendes Verlangen Kautabak be- 
kommen~ li~ehelt viel vet sieh hin~ bleibt etwas mehr im Bert. 

Wie geht es? Ganz gut. 
H a u s ?  Ioh nehme an: dass es ein Xrankenhaus ist. 

Sind Sie krank? Nein. 
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Warum hierhergebracht? Zur Beobachtung. 
Worauf? Das kann ieh nieht sagen. 
Warum Frau todtgesehlagen? Des kann ich nicht sagen. Ob todtge- 

gesehlagen, weiss ieh nieht. 
Auf Befragen~ warum er dan Mord begangen: sagt or, des kann ieh nicht 

sagen, ieh bin fortwEhrend verfolgt. 
Auf Befragen, er habe in der Naoht der That 6estalten vor dem Fenster 

gesehen. Einer mit weissem Bart und einer mit einem Lieht and einer sagte 
immer etwas. 

Was ? Des schadet weiter nicht, das solle heissen~ as kSnne ibm Nie- 
mand deswegen etwas than. Auf Befragen~ ob er schon, als er veto MilitSz 
kam, gewusst h~tt% dass er sehr viol gewinnen werde, sagt or: ,,Ja, Glfiek 
habe ich immer gehabt~ ich habe nur immer vertrunken". 

Es sei riehtig, dass seine Prau im letzten Viertel.iahr immer des Gegen- 
theil von dem sagte, was er spraeh. 

Auf Vorhalt, er habe seine Frau nach den vermeintlieh gewonnenen 88000 
Mark gefragt, habe aber yon ihr keine Antwort bekommen. 

Auf Vorhalt~ er habe darnels draussen Stimmen gehSrt, und habe go- 
glaubt~ man wolle ihn todtschlagen. Niiheres fiber die Stimmen giebt er 
nicht an. 

Auf Vorhalt der Akten, er habe seine Frau erschlagen, weil sic sehon 
einen Mann umgebracht babe and er das Gleiehe yon ihr fiirehte, sagt S., das 
habe or nieht gesagt. Man kSnne der Prau keinen Vorwurf daraus maehen, 
der Mann sei an Sehwindsueht gestorben. 

Auf Vorhalt~ dass der Amtsriehter ihn doch so vernommen habe~ sagt or, 
der Amtsriehter habe nur wenige Worte aufgenommen~ ,,ieh kann doeh nicht 
gegen die ganze Welt ankommen, ich bin ja doch ganz aIlein". 

Auf n~iheres Befragen~ soweit bin ieh nicht vorgeschritten, laeht, ,Sic 
sind alle gegen reich, ob es die ganze Welt ist, kann ich nieht behaupten, 
tiberall, we ieh hinkomm% ist es dasselbe". 

Auf Befragen, alles was ich sage, ist nicht wahr~ Unrecht wird mir abe,'- 
all gethan. 

Behauptet~ er sei nicht wegen Deliriums im Krankenhause gewesen, nur 
einmal 4 Tage~ da sei er abet nieht krank gewesen. 

Sagt mohrfaeh, was ieh sage, ist die Wahrheit, was in den Akten stoht, 
ist nieht wahr. 

21. November. Laeht noch oft grundlos~ spricht yon selbst wenig, 
kiimmert sich nicht viol um die anderen Kranken. Sehlaf jetzt moist gut. 

Sitzt moist mit eigenthfimlieh geziertem Lgcheln im Bert, liest viol, sonst 
rubig. 

Warum bier zur Beobaehtung? Er sei voIlkommen bei Verstand. 
Warum ins Gefiingniss? Des kann ich nicht sagen i ich habe racine Frau 

orsehlagen. 
Auf Beffagen, ich habe meine Frau nicht todtschlagen Wollen, wie ieh 

dazu gekommen bin, weiss ieh nieht. 
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Geisteskrank damals? Nein~ ioh wurde damals immer verfolgt. Von dor 
Frau ? Nein. 

26. November. Auf Befragen, in den Ohren babe er immer Sausen, wie~ 
als wenn man verriiekt ist. 

Kopfschmerzen? Ueberall im Kopf (zeigt auf den Hinterkopf). 
Auf Bofragen, es summe so im Kopf, ats wenn das ganze Mensehenleben 

ein Traum sei. 
S. weinte heute Morgen wfihrend der Visite. 
Warum geweint? Das komme ibm hier so unheimlieh vet, als wenn er 

nirgends zugehSre. 
,Ieh weiss fiberhaupt nieht~ was los ist". (Mit gewissem Pathos go- 

sproehen.) 
Das ist hier iiberhaupt alles olektriseb, musikaliseh aueh. 
Was fiir Mnsik? Alles was mir im Kopf herumgeht~ wie dahrmarkt~ 

Wirrwarr. 
Wie spfiren sie es~ als Summon ? Ja, als wenn Bienen summon. 
,Wenn ieh nur wfisst% was im Kopfe ist~ immer Gedanken und ge- 

dankenlos." 
Fragt dann plStzlieh: ,Herr Professor, kann man den golof nieht unter- 

suehen ?" 
28. November. Naeh seinem Brief veto 26. Ootober gefragt~ sagt S., er 

babe eine Ahnung odor so ein Geffihl gebabt~ als ob die Lento ihm alles naeh- 
spriiehen, direct gehSrt babe er niehts. 

Gefl'agt, was er damit gemeint babe, dass tier Schemel ibm auch naeh- 
spr~ehe, giebt er keine reehte Antwort, sagt, eine Stimme aus dem Sehemel 
hahe er nieht gehSrt, es sei so ein Knaeken drin gewesen, als ob er kaput ge- 
wesen w~re. 

Gefragt, oh tier Schemel gesproehon habe, sagt or, das ist ja unmgglieh. 
Er laeht viol and sagt, er sei so vergnfigt. 
Naeh den 7~Pieperv5geln" gefragt, sehtittelt er sich zuerst vor Laehen, 

sagt dann, es giebt etwas HSheres, Unbegreifliehes, was kein Menseh erklKren 
lmnn. 

Auf weiteres Befragen, das ist eben der feste Glaube. 
Auf Befragen, er sei allein in der Zelle gewesen, aber der Gesang yon 

draussen sei ihm so in die Ohren gedrungen: als wenn im Zimmer selbst ge- 
sungen wiirde. Es seien sooialdemokratisehe Lieder gewesen. 

Auf Befragen naeh Oestalten, sagt or, es sei ibm ein Licht in der Zelle 
ersehienen, alas bald boiler, bald dunkler war. 

Was bedeutet das? Niehts. Warum laehen Sie so viel? Es ist wirklieh 
lg.eherlieh, die ganze Gesehiehte. 

29. November. S. war in den letzten Tagen meist anffallend heiterer 
Laurie, heute ist er missgestimmt, grgerlieh, leieht erregt and giebt seinem 
Unmuth laut Ausdruek. Bei der Visite beldagt er sieh laut dariiber~ class er 
hior nieht riehtig zu essen habe, and class bier alles gemein und unrein sei. 
Die Lento bier seien alle gesund. 
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Die Pfleger markirten hier den verrtickten Menschen. ~Ieh riskire hier 
meine Gesundheit~ ich bin gesund~ mir fehlt nichts". 

Er merke~ dass er durch Essen und Trinken bier schw~oher werde i auch 
durch das Bettliegen. 

Beruhigt sich schnell wieder~ ist Nachmittags bei der Visite wieder ganz 
Miter. 

1. December. Heutc wieder auffallend heiterer Stimmung~ l•ehelt oft~ ist 
folgsamer wie die Tage zuvor. 

2. December. Lacht Naebts 5fter ]aut auf und spricht unverst~ndlich vor 
sieh bin. 

3. December. Schimpf~ Mute Morgen, er wolle, nicht mit dem Arzt 
sprechen, redet den Arzt mit ,Du" an~ sagt~ or sei Gott. 

Sagt auf plattdeutsch~ a]s man ihn ~Herr S." anredet~ ~kannst reich Du 
anreden~ ich bin dein Gott". 

Spricht.dann vor sich hin~ als ob er etwas s~ihe. Stcllt aber Stimmen 
und Ersoheinungen in Abrede. 

2Nach Gott gefragt: schilt er~ dass der Arzt herumstehe und die Leute 
aufhalte. 

Lacht gleich wieder und sagt auf Befragen~ jede Branche gehSre ihm zu. 
Wirft mit demEssen um sich~ verlang~ zu trinken~ er habe hier zu befehlen. 

Sagt nachher~ mir gehSrt die ganze Welt, Herr Professor; dig liidt man sigh 
auf den Nacken. 

Was sind Sie? Ich bin der Teufel. 
Wie sieht der aus? Das weiss ich night. 
Nachmittags sagt er auf Befi'agen wieder~ er sei nicht Gott~ wie er dazu 

gekomrnen sei~ das heute Morgen zu sagen, giebt er nicht an. 
Sinnest/iuschungen stellt er in Abrede. 
4. December. P~uhiger. Auf Befragen~ er sei Christus. 
Wie lange sehon? Seit :1/2 Jahr. 
Wann geboren? 7. Juli 1869. 
Wie alt? Kann ich nicht ausrechnen. 
We zuletzt? :Neumiinster. 
Wio hierher? Von 2 Polizisten hierher gefCihrt. 
Was ist in l%umiinster passirt? Ich babe meine Frau erschlagen am 

17. September. 
Auf Befragen, es sei Morgens gegen 4 Uhr gewesen, da habe er seine 

Frau mit dem Rticken eines Belles orschlagen. 
Seine Frau babe ihm zulelzt Alles anders gemacbt wie fi'/iher~ sie habe 

das Essen zu heiss gemacht. 
24uf Bofragen~ er habe es nicht mehr aushalten kSnnen~ sondern er sGi 

durch Menschenkraf~ verfolgt worden. 
Es sei dies seit Pfingsten~ we ibm der Kopf damals schwer wurde. 
Verfolgung? Ich wurde, glaube ich~ yon Kindheit auf verfolgt~ was ich 

nicht geahnt hatte. 
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Er sei in einem Feldzug gewesen, we alles todtgeschlagen und erstochen 
wurde. 

Die ganze Welt, alle Menschen~ die auf Gottes Erdboden seien~ fiihren 
Krleg gegen ihn. (Lacht.) 

Auf Befragen~ ich habe immer eine inhere Freude trotzdem. 
Ich bin nicht frei, werde immer durch Mensehenkraft verfolgt~ habe 

immer Gef/ihl yon Glfiek und Freude. 
Erz~ihlt dann, dass er immer Gliick hatte, er sei hie verungliiekt, trotz- 

dem er oft in Gefahr gewesen sei. Erz~hlt dazwisehen eine ganz belanglose 
Gescbichte aus friiherer Zeit yon einem Pferd 7 des er gesehlagen habe. 

Auf Befragen, die nennt man eben Gottes Kraft~ Gottes Kraft ist alles. 
Haben Sic Gottes Kraft? Nein( das i s t  eben riithselhaft. 
D a s i s t  ist ein Punkt~ den wir Mensehen nicht begreifen kSnnon~ alas 

stammt von meinem Urgrossrater her. 
Haben Sic mit Gott gesproohen? Ja~ man will Htilfe haben. 
Hat Gott zu ihnen gesproehen? Nein. 
Haben Sic manehmal Stimmen gehSrt? Jawohl. 
Seit warm? Seit Pfingsten. 
Was? Einen Piepeivogel. Lacht wieder. 
Warum laehen Sic? Wegen des All(ohols~ in den Spirituosen sitzt der 

TeuM drin. 
Sind Sic betrunken gewesen? Jawohl~ so reehg betrunken nieht~ dass ich 

hingeNllen w~ire. 
Sind hior aueh Stimmen ? Nein. 
Fiihlen Sie sich ganz wohl hier? Ja. 
Haben Si% als Sic lhre Free erschlugen~ den Piepervegel gehSrt? Nein. 
Ersehlugen Sic Ihre Prau~ well Sic verfolgt wurden? Ja. 
Aueh yon tier Frau? Ja. 
Inwiefern? Wenn ieh Abends naeh Hause kam . . . . .  
HSrten Sic Stimmen an jenem Tag? Jawohl~ massenhaft. 
Was fiir Stimmen? [ch sollte herauskommen. 
Auf Befragen, es sei ihm manchmal als ob ein'grosser Haufon Menschen 

dagewesen sei, dureh welchen er hindurehgokommen wiire. 
l.ch wurde/iberall in N. schlecht~ gemachl:. 
7. December. Sang heute Morgen ein Volkslied in pathetischer Weis% 

bat Thriinen in den Augen und sagt aaf Befragen, er masse so singen~ es 
kS~me yon innen herans. 

Wio geht es? Mit oigenthamlichem Lachen . . . gut.. 
Warum laGhen Sie? Sind Sic vergniigt? Ja. 
Auf n~iheres Befragen~ ob  ihm so besonders glitcklich zu Muthe sei~ sagt 

er lachend, ich glaube, dass ich oinen Feldzug durehgemaeht habe. Einen 
Feldzug zwischen ibm und Menschen~ das Milit~ir wollte ihm immer etwas 
thun, s~mmtliehe Truppentheite. 

Sagt auf Bekagen~ wie es ibm zu Muthe sei~ er masse fortwiihrend 
sprechen~ denn er hbre immer sprechen. 
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Auf Befragon naeh Stimmen~ es sei eine Art Summen und dann~ ich hSro 
s~mmtliche Bewegnngen am menschliehen Kgrper dutch das Luftholen. 

Auf weiteres Befragen~ es sei ihm~ als ob ihm immer einer nachthue. 
Ant Befragon~ es soi die Gegcnpartei~ es sei, als ob er mit a.llen im 

Streit liege. 
Wenn ioh z. B. ::Ja r sag% so sagen sic nein, wenn ich sage die Deoke 

ist weiss~ so sagon die 4Stimmen~ die Deeke sei sehwarz. Es seien die Wgzte b 
die 1/igen. 

Auf Bofragen~ ieh wS.ro ein ganz anderor l~lonsch~ wenn ich nioht ge- 
trunken hi~tte. 

Ich wollte frei werden veto Alkohol~ deshalb ging ich in den Verein. 
Dort wurdo gepredigt~ d. h. man m/isso Ernst machen, wonn man veto Alkohol 
freikommen wollo. 

Auf Befragen~ warum or sick neulich Gott genannt habo, sagt or, woil 
alles falsch gesprochen wird~ was ieh much% des seien die WSrtor. 

Sagt spontan~ dot hoisst gar nioht H.~ er hat keine Namenstafel. Ueber- 
haupt machen sic allos falsch~ aUe die da drin sind~ auch der Alte und dor 
Jungo. 

Auf Befragon~ wie lunge er schon verfolgt word% er werdo schon lange 
yon l~lenschen beobaehtot, dass miisse sehon lgnger sein~ als er selbst gomerkt 
habe~ seit Pfingsten sicher. 

Er sei darnels im Zug gefahren~ da sei ibm seine Frau verd~chtig vorge- 
kommon. 

Auch im Krankenhause sei er im August beobachtet~ yon Herrn Dr. B. 
nnd Frauensleuten~ die da scion. 

Auf Befragen, es worde ihm manobmal alles bunt vor Augon, neulich 
sei ihm oinmal so heiss im Kept geworden~ als ob er wegsacken sollte. 

10. December. Am Tage ruhiger als in der erston Zeit~ nur lacht er noch 

viel vor sioh bin, Naehts schlgft or meist gut. 
12. December. Kiimmert sich kaum um clie Umgobung. 
15. December. Patient lacht viel~ sag b ieh bin vorgntigt, warum~ des 

weiss ich selber nicht. 
Auf Bofragen, ob ihn nicht beunruhig% was ibm bevorsteh% sagt er 

lachend, was thut des. 
hut  Befragen~ was dann mit ihm gesehehen wiirde: sagt er~ er wolle als 

Polizeisergeant beim Militgr eintreton. 
Warum hier? Wegen Nervenkranl~heit~ ich bin ner~'enschwach, Herr Dr. 

Es komme dahor, well er friiher stark getrunken babe. 
Auf Befragen nach Stimmen, ich sollte etwas lernen~ also musgte ich 

auch vielc Stimmen gebrauehen~ hbhere Sehulen~ nicht hbhore Tbohterschuleu 
(lacht!). 

Ant weiteres Pragen i die Naoht vorher babe er geduselt~ es sei ibm go- 
wesen~ als ob er in einem abgebrannten Hause herumgesegelt wg.ro. 

Warnm Frau todtgesehlagen? Das musste so sein in tier Welt. 
Wozu? Die hat A_nziehungskrafe durch mich. Auf weiteres Befragen t des 
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:nennt man Verfolgang, wenn man durch einen anderen nieht fertig werden 
kann. 

Sagt dann aaf Befragen, man kann doeh niebt die ganza Welt in CTrund 
sad Boden gehen lasse% nm so eines Weibes willen. 

Er habe etwas an sich, was andere Leute nieht an sieh h~itten~ er habe 
immer Gliiek gehabt. 

Nan muss vieles thnn; damit die anderen Mensehen leben~ ioh gebe aueh 
meinen KSrper f[ir die ganze Welt bin. 

Warum war es denn niSthig~ dass Sic Ihre Prau erschlagen mussten? 
Wei[ ieh sonst erepiren musst% dann w~tre die ganze Welt mit zu Grunde 

gegangen. 
Auf Befragen~ er habe geglaubt~ die Prau habe ihn vergiften wollen, 
,I-Ierr Dr., wollen Sic denn nieht bald Sehluss maehen~ wir mfissen doch 

bald die Gesehichte 1;eendigen!" 
Welohe Geschiehte? Die ganze Schweiner@ die nieht in die Welt geh6rt~ 
Sagt dann auf Befragen~ er habe einen Haach erhalten yon der Gret% 

seinem Stiefkind~ das mit 14 Jahren gestorben sei~ naoh ganz kurzem 
Kranksein. 

18. December. Wie alt? Weiss ioh nicht. 
Warum ersehlagen? Wit spielten Adam und Eva. 
Wet war die Schlange? Die Frau. Wit maehen jetzt so Sehwierigkeiten 

dureh die gauze Welt, naehher geh~ as d oeh zu End< 
Er habe seiner Praa vor dnigen Jahren einen Apfel gegeben und da- 

hinein 2 Tropfen yon seinem Biat gethan. Den Apfel habe sic gegessen. 
Sagt heate anf Befragen, seine D'raa sei ihm n[cht treu gewesen~ er habe 

Beweise dafiir~ dass sic mit anderen M~innern verkehrt babe. 
Warum laehen Sic immer? Er habe doeh eine innere Freude, erse i  

immer vollgepaekt and doeh leieht and glfieklieh. Erklgrt dann mit Thrgnen 
im Auger er habe frtiher viel g.etrunken. Er habe v[el durchmaehen m/issen. 

Naob seinen frfiheren Aensserungen iiber Feldziige gefragt~ sagt er~ er 
babe schon vide Feldztige hinter sieh~ in H. sehon. 

Aaf Befragen~ er habe die Stimmen in sieh~ in seinem Kbrper r die er- 
zghlten manchma! was Gates~ manchmal was B/Jses. 

19. December ins Gefgngniss zur[ick. 
Im Gefiingniss war S. sehr erregt und aggressig. Am 14. Miirz 1903 

wurde er auf Grund des von der Kl/nik erstatteten Gutaehtens ausser Verfol- 
gang gesetzt und der l{linik wieder zugefiihrt. Bei der Aufnahme ruhig r iSrt- 
lieh nnd zeitlich im Ganzen 6rientirt. 

Warum hier? Ieh gehSre nieht hierher~ ieh gehiJre sowohl fiber die Erde 
wie unter die Erde. 

Stimmen? ,Jar jetzt die letzten Tage nieht mehr~ frtiher sehr viel a. 
15. M~irz 1903. Stand Naehts 5fter auf and ging im SaM nmher. 
16. M~rz. lmmer sehr anklares Wesen~ sagt er r er kenne den Arzt~ dann, 

er babe hie lgnger mit ibm gesproehen. 
Datum? weiss ieh nicht. 
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Sommer oder Winter? Patient sieht aus dem Fenster, sagt: ,die Luft ist 
ffir einen anst~ndigen Mensehen angenehm". 

Warum hier? Zar Bel~stigung der Mensehen. 
Was heisst hasp Dass weiss ieh alleine nicht. Der Stuhl sagt die Wahr- 

belt. Wenn Sie herumgehen, hSre ich, was der Stuhl sagt. Seheusal hat er 
gesagt. (Lacht albern.) 

Krank im Kopf? Nein~ ieh bin gesnnd. 
Patient hat spontan gesagt, or sei rein, el" babe sich selbst frei yon jeder 

Siinde gemacht. 
Aaf Befragen, er sei innerlich vergn~gt~ er habe einen t]aufen Geld. 
GehSrt Ihnen die Welt? Ja, die habe ich mir erworben. 
Warum die Frau todtgeschlagen? gm Assecurasse zu maehon! Ieh 

brauehe doeh hier niehts zn erziihlen, ich bin doch bier nicht vor Gericht. 
Gericbt? Ieh bin ja selbst das Gerieht - -  - -  - -  
Ieh weiss schon, wie man Verblendungen macht Wenn ieh 

Dreyfus sein sell; will ieh's sehon zeigen. Ich will reine Sache 
maohen, Ted oder Leben. Patient lacht viel cane Grund: f~ing~ da~wischen 
ganz unmotivirt an zu weinen. 

24. MSzz 1903. Laebt und spricht viel vor sich bin. 
25. April. Bis jetzt meist heiterer Stimmung: 15~ppisch albernes Wesen, 

heute ohne Grand sear erregt, schimpft in gomeinen Ausdriieken. 
26. April. Wieder freundlich: lacht und singt in affectirter Weise. 

27. April. Wieder erregt, sehreit laut, er sei der Kaiser. 30. April. Liegt 
jetzt vollkommen ruhig da~ verweiger~ voriibergehend die Nahrung, sprieht 
fast nichts. 12. Mai. Seit mehreren Tagen wieder auffallend vergnfigt: zeigt 
eine gewisse Unruh% sagt 5fters zum Arzt: :~Wollen wir nun losziehen?" 
20. Mai. War gestern wieder erregt, sagt heute, er kSnne nichts dafiir: wenn 
er schimiofte; dies wfirde ihn yon den fibrigen eingegeben: es kgmo mit einem 
Hauch aus der Nase, so dass er schimpfen miisse. ,Ist es nicht besser s% 
IIerr Doctor? Wir kSnnen den Staat doch nieht umstossen? Es sind nur die 
die Arbeiter, die es mit meiner Fraa haben, es war ja sehon damals so". 
Sprieht sehr sehnell~ plattdeutseh: fSngt an zu weinen; die Leute g~ben ihm 
fortwS~hrend was ein und sehimpften auf ihn. 22. 1Vial. Meint, der Arzt habe 
ihm Chlorkalk eing'egeben: ist sehr erregt. 5. Juni. Singt den ganzen Tag 
alles mSgliehe durcheinander. Abweisend, sehr /iberlegend: leieht erregt. 
10. Jnni. Personalien riehtig. We hier? Weiss ich nicht, das ist unmSglieh 
zu wissen. Wamm hergebracht? Sie mfissen es doch wissen, Sie sehen es 
doch yon oben her. Meine Gesundheit ist mir lieber~ die Gelder 
branehe ieh auch nieht. Krank? Nein. 

Verfolgungen? Wenn Sie die Bibel kennen: dann wissen Sie alles. 
Kennen Sie die Bibel? Ja, aber die riehtige, das war eine besonder% 

der waren die Angen zugeklebt. (Wegwerfend): ,Das verstehen Sie wohl 
nicht? Ich bin mehr wie Sie, ieh weiss alles. 

Was machen Sie fiir Sehweinereien, das l~ommt vom Kaiser her: wet 
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mehr a. Sprieht dann yon Verfolgungen durch die Juden, 

Waren Sie im Gefgngniss? Sind Sie ein Richter, das bin ieh, ich will 
Si~ beobachten, ieh bin Ihr Herr. (Sehr yon oben herab.) 

Warum singen Sio soviel? Das maehen die PierpervSgel drausson. 
22. Juni. Ohne Aenderung nach der Anstalt N. /iberf/ihrt. 

Den vorliegenden Pall babe ieh so ausffihrlieh wiedergegeben~ weft 
er in versehiedener Hinsieht sehr beaehtenswerth erseheint. For  ens i seh  
lag: er ja nieht sehwierig. Die Vernehmungen des Kranken gleieh naeh 
der That, wie die sp~tere Beobaehtung in der glinik ergaben, dass er 
zur Zeit des Mordes zweifellos unter dem beherrschenden Einfluss des 
Wahnes stand, man wol[e ihn umbringen, und seine Prau~ die ihm eine 
grosse Summe Geldes vorenthalte, sei Sehuid daran. Er sah und h6rte 
sehon draussen die Verfolger and so wendet er sieh gegen seine Prau. 
Ihr Tod ersehien ihm wie eine Rettung 7 ,~freier und leiehter a war ibm 
danaeh. Zu dieser Auffassung passt aueh aufs beste sein Verhalten 
nach der That, das selbst den Laien krankhaft vorkam. Denn er er- 
z~hlte Jedem~ der e s  h6ren wollte, in ganz gleiehgiiltigem Tone, er 
habe seine Pratt ersehlagen, ja, er lud die Leute geradezu e/n, sieh die 
Leiehe anzusehen. Er verhiel~ sieh 5berhaupt so~ als habe er nieht ein 
furehtbares Yerbreehen begangen, sonderu eine ffir ihn unumggnglieh 
nothwendige, geradezu erl6sende Handlung, die naeh seiner Ansieht 
allen Leuten verst~ndlieh oder sogar nSthig vorkommen musste. Dem 
entsprieht es aueh durehaus, dass er, als ob niehts gesehehen~ ganz 
kurz naehdem er seine Frau ersehlagen, seiner Th~itigkeit als Laternen- 
wgehter naehgeht und die gewohaten Obliegenheiten olme grSbere 
StSrung erledigt. 

Mord bei Alkoholisten unter dem Einfluss des Eifersuehtswahnes 
oder in pathologischen Rausehzus~iinden etc. sind ja nicht so selten; 
unser Fall bietet darin nut eine ungew6hnliehe Variation. Seine Beur- 
theilung war leicht, daes  sich um einen ehronischen Krankheitszustand 
handelte, wlihrend es ja ungleich sehwieriger ist, bei solehen schweren 
Delikten gauschzustS~nde mit Sicherheit forensisch zu verwerthen. 

GrSssere Aufmerksamkeit verdient unser Fall yore k l i n i s c h e n ,  
s p e c i e l l  : , t t io logischen Standpunkte aus. 

Der Kranke ist schwerer Trinker, hat mehrfach Delirium tremens 
gehabt, zuletzt im August .1902, und schon im September 1902 wird 
die Ge[stesst6rung, wie sie jetzt besteht, dureh die Ermordung der Prau 
manifest. Nach alledem erseheint es sehr wahrscheinlich, dass die jetzt 
vorhandene, offenbar chronisehe Geisteskrankheit aus einem Delirium 
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tremens heraus sick entwickelt hat. Allerdings haben wir das Delirium 
tremens nicht selbst beobachtet und den Einwurf~ es habe sich um eine 
acute Alkohol-Paranoia (acute Hallucinose) gehandelt~ die ja h~ufig ein- 
fach als Delirium tremens bezeiehnet wird, kOnnen wit aus den kurzen 
~rztlichen Notizen, die uns zur Verftigung stehen~ nicht entkr~ften. Je- 
doch scheinen die chronisehen Endausg~nge tier acuten Alkohol-Paranoia 
einfach ein continuir]iches Fortbestehen der acut aufgetretenen Ersehei- 
nungen~ zum Theil mit gewissen Zuthaten~ darzustellen~ w~ihrend der 
Vorgang bier jedenfalls ein andersartiger ist. Man kann sick die Ent- 
wiekhmg des jetzt bestehendeu Krankheitsbildes vermuthungsweise so 
vorstellen~ dass bei dem Kranken~ der ja notorisch ein eigenartiger 
Mensch von Haus aus war, eine, wie BonhOffer  1) sieh vorstellt~ pa-  
r a n o i s c h e  Dispos i t ion  vorhanden war. Vielleicht haben sich auf 
dieser Grundlage schon l~inger paranoisehe Zfig% speciell die den Alko- 
holisten besonders eigenen Eifersuehtsideen, herausgebildet, die dana 
durch die Delirien jedesmal neue Nahrung und weitere Ausgestaltung 
erfahren haben. 

Ich erinnere aueh daran, dass das Zurfickbleiben einzelner Wahn- 
ideen ffir eine gewisse Zeit nach Delirium tremens zuweilen beobaehtet 
ist 2)~ so in Form der ~residu~ren", oft besonders tmsinnigen Wahnvor- 
stellungen, und dass man sich im Anschluss hieran bei gegebener Dis- 
position ein Festhalten und eine Weiterentwieklung der Wahnideen wohl 
vorstellen kann. 

Es erscheint mir daher berechtigt~ anzunehmen~ dass die j e t z t  
b e s t e h e n d e  P sychose  aus einem Del i r ium t r e m e n s  he raus  
sich e n t w i e k e l t  hat.  

Derartige ungiinstige Endausglinge des Delirium tremens sind~ wenn 
wir yon dem Korsakow'schen Symptomencomplex, der ja hier garnieht 
in Frage kommt~ absehen~ selten. Auch in der L i t e r a t u r  finden wir 
nur verh~ltnissm~issig wenig darfiber. 

Auf den ersten Blick scheint unser Fail den , s c h w a e h s i n n i g e a  
Endzust i~nden" naeh Delirium tremens~ auf die K r ~ p e l i n  in seinem 
Lehrbueh aufmerksam maeht~ zu entsprechen. Es handelte sieh dabei 
um Kranke, die mit Ablauf des eigentlichen deliriOsen Zustandes z~ar 
~tusserlich ruhig und geordnet wurden~ aber noch misstrauisches Ver- 
halten zeigte, b und bei denen dann allm~hlieh wechselnde Verfolgungs- 
ideen zur Entwicklung kamen, die sich nach Kr'~pelin's Besqhreibung 
mit einer gewissen gorliebe in krankhaften Sensationen iiussern. Kr~i- 

1) BonhSffer, l. c. 
2) BonhSffer~ 1. c. 

Archiv f. Psychiatrie.  Bd. 38. Heft  2. 23 
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pe l in  hebt als unterscheidende Momente gegeniiber der Paranoia ein- 
real hervor, dass ,jede Systematisirung end Fortentwicklung der Wahn- 
vorstellungen~ die fast mit dense]ben Wendunge~L immer wieder vorge- 
brecht werden~ fehle"~ wobei er auch bemerkt~ dass GrSssenideen nut 
vorfibergehend ge'~ussert werden. Weiter beeinflussen die Wahnideen 
des ttandeln soleher Kranken nnr wenig: end endlieh sind besonders 
beaehtenswerth die , S c h w a n k u n g e n "  im Verhalten der Kranken. 
Zeitweise lessen sie ein gewisses Verstfindniss ffir des Krankhafte ihrer 
Ideen erkennen~ sind freundlich~ wahrend sie zu anderea Zeiten stark 
von Sinnestliuschungen und Wahnvorstellungen beherrscht werden~ reiz- 
bar ned heftig erscheinen. 

Ueberblicken wit nun zum Vergleieh noch einmal unsern Fa]l~ so 
ist auch hier each dem Delirium i~usserlieh geordnetes Wesen einge- 
treten; die ,niedergedrfiekte Stimmung"~ yon der wir etwa 3 Wochen 
nach dem Delirium hiiren~ kann ungezwungen dem misstrauisehen Ver- 
halten der eben besproehenen Kranken gleich gesetzt werden. Dann 
machen sich auch hier Verfolgungsideen geltend~ und des nun hervor- 
tretende Krankheitsbi[d zeigt sehr auffallende Schwaukungen. So gross 
somit die Aehn]ichkeit der iiusseren Umrisse ist~ so zeigt doch ein 
n~theres Eingehen~ dass einmal der Weehse l  im V e r h a l t e n  Bin ganz  
t ~ n d e r s a r t i g e r  i s f .  Zeitweise ~usserlieh ruhig 7 aber auffallend apa- 
thisch~ wird der Kranke zu anderen Zeiten erregt: abweisend~ gewalt- 
th~tig~ um dann wieder ausgelassen heiter zu sein~ viel ohne Grand zu 
lachen und tagelang zu singen. Wohl "~ussert der Kranke~ er sei 
nervenkrank~ yon Einsicht ffir des Krankhafte seiner Wahnideen ist 
abet nie~ auch in den ruhigen Zeiten~ etwas zu bemerken; dieselben 
bestehen vielmehr dauernd fort. Dabei macht der Kranke stets einen 
unklaren~ traumhaften Eindruek und oft erinnert sein traumhafter Be- 
wusstseinszustand an epileptische Dammerzusti~nde~ woran ja aueh ,der 
Kampf gegen die g~nze Welt~ des Hindurchdrangen dutch Mensehen- 
massen" denken liessen, doch sind sonst keine Anhaltspunkte ffir eine 
epileptisehe See]enstSrung vorhanden. K r ~ p e l i n  hebt iibrigens auch 
bei seinen Falleh hervor~ dass sie, und zwar durch die pl0tzlich auf- 
tretenden und schnell abklingenden Erregungszustande~ an epileptisehe 
StSrungen erinnern. Es zeigt uns das yon Neuem~ wie vielfache Be- 
ziehungen zwisehen alkoholisehen und epileptisehen Geistesst0rungen 
bestehen. 

Kehren wit zu unserm Fall zurfick~ so ist gegeniiber dee Beob- 
achtungen Kr~pelin~s ferner hervorzuheben~ dass schon fr t ih  GrOssen- 
i d e e n  vorhanden sind~ die dauernd bestehen und an Ausdehnung ztl- 
nehmen, dass ausserdem die Wahnideen in ihrer Gesammtheit, wenn 
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auch yon einem eigentlichen Wahnsystem nieht gespr(~chen werden 
kann, eine F o r t e n t w i c k l u n g  deutlich erkennen lassen~ und dass sie 
yon g rossem E in f lus s  auf das Handeln der Kranken siud i was ja die 
Ermordung der Frau zur Genfige beweist. 

Es bestehen somit g e w i c h t i g e  Di f fe renzen~ die unseren Fall  
soweit ich es bei der mangelnden Kenntniss !der Kr~pe]in 'schen Ca- 
suistik und ohne eigene Beobachtungen 1)~ zu entseheiden vermag~ yon 
den ,,schwachsinnigen Endzustanden" Kr~tpe]in's zu s o n d e r n  
scheinen. 

Wit kommen damit zu der Frag% wie s o l len  wit  das v o r H e g e n d e  
K r a n k h e i t s b i l d  nennen?  Die Abweichungen yon den ,schwach- 
sinnigen Endzust~tnden" Krape l in ' s  sind eben erSrtert. Krape l in  legt, 
wie der Name zeigt, besonders Gewicht auf die geistige Sehwache; 
auch in unserem Falle ist eine Abnahme der gemiithlichen Regsamkeit 
nicht zu verkennen~ immerhin wird das Gesammtbild dadurch nicht 
v611ig beherrscht~ es zeigen viehnehr die dauernd vorhandenen Wahn- 
ideen und Sinnest~iuschungen~ die entsprechend dem eigenartig unklaren 
Bewusstseinszustand etwas Traumhaftes~ Geheimnissvolles haben~ noch 
erhebliche Geftihlsbetonung~ und es ist auch die  Feststellung des 
geistigen und gemfithlichen Verhaltens durch den Zustand des Bewusst- 
seins sehr erschwert. 

Handelt es sich nun urn einen ffir alas Delirium tremens 
c h a r a k t e r i s t i s c h e n  Endzustand~ den wir wegen seines unzweifel- 
haft paranoischen GeprSges etwa als , , p a r a n o i s c h e n  Endzus t and"  
bezeichnen kSnnten? Berficksichtigen wir vorwiegend die Aetiologie 
und den Entwicklungsgang~ so erscheint eine solche Beneunung 
durchaus bereehtigt ; das Krankheitsbild an s ich~ scheint mir 
jedoch~ soweit ieh es ohne weitere Falle beurtheilen kann, n ich t s  
T yp i s c he s  zu haben. Das paranoische Gepr~ge haben wit genugsam 
betont~ ebens% dass ein Wahnsystem nicht zur Entwicklung gekommen 
ist~ und es ergiebt sich ohne Weiteres~ dass wir es nicht mit einer Pa- 
ranoia im Sinne Kr~tpelins zu thun ihaben~ sondern eher mit einer 
Dementia paranoides. Naher auf die noch umstrittene Abgrenzung der 
Paranoia einzugehen, ist hier keine Gelegenheit. - -  Wir sind also zu dem 
Schluss gekommen~ dasses sich bier um eine Chron i sche  Psychose  
p a r a n o i s c h e r  Ar t  (Dement ia  p a r a n o i d e s )  als E n d z u s t a n d  
e ines  De l i r i um t r e m e n s  hande l t .  

Die FNle~ die L u t h e r  2) alsAusgangsformen des Delirium tremens 

1) HSchstens k~me ein Fall (F. 17) in Frage. 
2) Luther ,  Zur Casuistik der GeistesstSrungen auf dem Boden des 

chron. Alkoholismus. Allgem. Zeitschr. f. Psych. 59. Bd. 
23* 
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mitgetheitt hat~ zeigen~ wie L u t h e r  selbst hervorhebt~ vielfache Ver= 
schiedenheiten, es finden sich schnell abklingende Krankheitsbilder mit 
chronischen, die der Alkohol-Paralyse nahe stehen~ vereint: doeh ist die 
Beurtheilung dutch die zum Theil sehr kurzen Auszfige der Kranken- 
geschichten erschwert. Bei 3 FNien betont L u t h e r  das ,,st~trkere Her- 
vortreten des paranoisehen Momentsa~ doch scheint es sich in einem 
derselben (Fall V) um eine acute Alkohol. Paranoia yon sehr ]anger 
Dauer~ die vielleicht durch einen kurzen deliri6sen Zustand eingeleitet 
wurd% gehandelt zu haben. 

Ffir die Seltenheit unserer Beobachtung spricht es auch, dass 
B o n h S f f e r  1) keine einschl~igigen F~ille erwahnt. Allerdingsvertritt er 
die Ansich% class, wenn nach einem anscheinend in Genesung endigen- 
den Delirium tremens ,eine ernsthaftere Fixirung und eine s y s t e m a t i -  
s i r e n d e  Verarbeitung der im Delirium eoneipirten Wahnideen" sieh 
gel~end much% ,kein einfaches Delirium:~, sondern ,eine Complication 
mit einer anderen Psychose" vorliegt. 

Er nimmt offenbar an, dass entweder vorher schon eine Psychose 
vorhanden resp. in Entwieklung begriffen war~ oder~ dass bei einem 
paranoisch disponirten Individuum der chronische Alkoholismus und 
specie]l das Delirium tremens nur als auslOsende Ursachen gewirkt 
haben~ in iihnlicher Weise wie es das Trauma oder das Puerperium etc. 
z.B. bei tier Katatonie und anderen Psychosen zu thun vermSgen, eine 
Ansehauung, die ja viel Anspreehendes hat, wenn sie auch im Einzel- 
falle oft schwierig zu vertreten ist. 

Gehen wir auf andere Angaben iu der Literatur ein, so hebt 
v. S p e y r  2) hervor, class er eine Umwandlmlg yon Delirium tremens in 
ehronische Alkohol-Paranoia nicht beobaehtet babe. Allerdings hat 
Magnan  a) schon 1874 mitgetheilt~ dass bei pradisponirten lndivi- 
duen, die sehon mehrmals an Delirium tremens gelitten tHitten, das 
Delirium schliesslieh in einen ehronischen paranoischen Zustand fiber- 
gehen kann, doch scheint es sieh~ wenigstens bei den von ihm ausffihr- 
lieh mitgetheilten Fallen wahrscheinlieh nieht um ein eigentliehes Deli- 
rium tremens~ sondern um eine acute Alkohol-Paranoia gehandelt zu 
haben. Dabei sei erwahnt, dass Magnan an anderer Stelle bemerkt 7 
dass in einigen Fallen yon Delirium tremens nach u der 

I)  I .o.  
2) v. Speyr ,  Die alkoholisohen Geistesl{ranl{heiten im Baseler h-renhause 

aus den Jahren 1876--82. I.-D. 1882. 
3) Magnan, De l'alcoolisme. Paris 1874, ferner derselbe: Recherches 

sur les centres nerveux. -- Alcoolisme etc. Paris 1893. 
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acuten Erscheinungen noch mehrere Monate Hallucinationen, Ideen der 
Verfolgung und der GrSsse mit hypochondrischen Gewohnheiten be- 
stehen bleiben. 

Von anderen franzSsischen Autoren [Voisin~), CullerreS),  Colo-  
l ian s) u. A.] sind vielfache Falle chronisch alkoholischer Geistesstiirung 
paranoischer Art (,Alcooliques pers6cut~s") mitgetheilt, doch gehSren 
sie~ soweit sie aus acuteu St6rungen hervorgehen, meist in das Gebiet 
der Eudzustande der acuten AlkoholiParanoia( auf die wir spater noch 
eingehefi werden. 

Z iehen  4) giebt an, dass ganz ausnabmsweise die Correctur ein- 
zelner WahnvorstelIungen dauernd ausbleiben kann, im Uebrigen be- 
zeichnet er den Ausgang des Deliriums in chronische Paranoia als 
selten. Wernicke  5) scheint aueh in ganz seltenen Fallen Beobach- 
tungen~ die der unsern i~hneln, gemacht zu haben~ doch habe ich aus- 
ffihrliche Angaben dartiber bet ihm nicht finden kiinnen. 

Dieser kurze, keineswegs vollst.~ndige Ueberblick fiber die Literatur, 
soweit sie sich mit paranoischen Endausgangen des Delirium tremens 
beschliftigt, ffihrt uns von selbst zu der Frage, in we lchem Umfange 
k o m m e n  denn f i b e r h a u p t  bet G e w o h n h e i t s t r i n k e r n  ch ron i -  
sehe  P syc hose n  p a r a n o i s c h e r  F i t rbung zur  B e o b a c h t u n g  und 
in w e l c h e r  Weise  e n t w i c k e l n  sie sich? 

Dass diese Formen alkoholischer Geistesst6rung verhititnissmitssig 
selten sind~ ging aus unseren Ausffihrungen schon hervor, um abet etwas 
greifbarere Anhaltspunkte zu geben, will ich die Zahl  und Ver the i -  
l ung  der  du r ch  A l k o h o l m i s s b r a u c h  h e r v o r g e r u f e n e n  StS- 
rungen~ die yon ErSffnung der p s y c h i a t r i s c h e n  und N e rv en k l i -  
nik zu Kiel  (Mitte October 1901) his zum 1. Juli 1903 in Behandlung 
waren~ angeben6). Von 1026 in diesem Zeitraum aufgenommenen Kran- 
ken (Manner und FralJen) bildete der Alkoholmissbrauch bet 182 die 
Hauptursache, bet 25 7) etwa eine wichtige Nebenursache. 

1) Voisin~ Do l'~tat mental dans l'aleoolisme aigu et chronique, Ann. 
rhdd.-psyeh. 1864. 

2) Cul lerre ,  Aleoolisme et dglire des pers6eutions. Ann. mgd.-psyoh. 
1875. 

3) Cololian,  Aleooliques pers6eut6s. Thgse de Paris. 1898. 
4) Ziehen, Psyehiatrie. 2. Aufi. 1902. 
5) Wernieke~ Grundriss der Psychiatric. 1900. 
6) Ich bemerke dabei ausdrficklicb, dass sehon die Kiirze des Zeitraums 

(lS/4 Jahr) wei-tere statistisehe Sehliisse verbietet, dass aussserdem, beson= 
in der ersten Zeit, noeh viele Alkoholisten anderweitig untergebracht wurden, 

7) Diese Zahl erseheint reeht gering~ doeh ist zu bemerken~ ' dass die 
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Im Einzelnen finden wir unter den 182 Fallen 99mal ehronischen 
Alkoholismusl)~ 55mal Delirium tremens: 11mal acute und 7real ehro- 
nisehe Alkohol-Paranoia (resp. Dementia paranoides)~ 3real ausgespro- 
chene Depressionszustande: 2mal das K o r s a k o w ' s c h e  Syndrom und 
5real pathologische Rauschzustgnde. 

Von den Formen geistiger StSrnng (25 Fiille im 6anzen), we der 
Alkoholismus eine wichtige Nebenursache zu bilden semen: nenne ich 
nur 7 Ffdle yon Dementia paralytica und 6 yon Paranoia resp. para- 
noiden Psychosen. Man sieht~ wie verhliltnissmlissig goring an Zahl 
hiernaeh die acuten und chronischen Alkoholpsyehosen paranoiseher Art 
sind~ und wie sehr sie insbesondere hinter dem Delirium tremens zu, 
rficktreten. 

Wenden wir uns jetzt der paranoischen Gruppe zu, so gehen die 
chronischen Formen derselben zum Theil aus einer acuten Alkohol- 
Paranoia (acute Hallueinose) horror. 

Die acu te  A1 k o h ol -P a r ano  ia [,systematisirende Form des aeuten 
Alkoholismus" (Jol ly) ,  hallucinatorischer Wahusinn der Trinker (Kr~- 
pelin)~ ,acute Hallucinose der Trinker" (Weru ieke :  BonhSffer ) ]  ist 
ja schon lange bekannt, wit besitzen auch vortreffliche Besehreibungen 
derselben, immerhin wird sie, worauf Wern i cke  besonders~ hinweist, 
noch hfiufig mit dem Delirium tremens zusammengeworfen, yon dem sie 
zu trennen, prognostisch wie symptomatologissh nieht unwichtig ist. 
Dabei muss allerdings bemerkt werden~ dass C o m b i n a t i o n e n  yon 
Delirium tremens und neuter Alkohol-Paranoia nicht so selten sind. 
Ein Fall der Art mit der Besonderheit~ dass deliriSses und paranoi- 
sches Stadium nicht gemischt sind~ sondern aufeinanderfolgen, mag hier 

seinen Platz finden: 

Fal l  2. B, August~ 35 Jahre alt, Arbeiter. Vater Potator. Pat. trinkt 
seit mehroren Jahren sehr viel~ klagt sei~ 1901 fiber Schmerzen in den Beinon 
und Mattigkeit. Seit Ende 1900 sprach er viol im Schlaf vor sich hin. A~.fang 
December 1901 und Januar 1902 im Krankenhans zuK. wegen Delirium tremons. 
MSorz 1902 und October 1902 mit typisehom Delirium tremens in der psyehiatr. 
und Nerven-Klinik zu Kiel. 9. Mai 03 kam Pat. allein in die glinik und sagte 
dem Arzt~ or mfisse hier bleiben~ ihm solle ja der Magen ausgepumlot werden. 
Es ergab sieh dann~ dass der Kranke bald nach seiner letzten Entlassung 

riehtigo Abschiitzung des Alkoholismus als gtiologischen Mementos in derarti- 
gen Fiillen sohwiorig ist: und  dass bei vielen Kranken~ gerado in grSsseren 
Stgdton~ siehere anamnestisehe Angaben nieht zu erhalten sin& 

1) Darantor sind auch einzelno Fi~llo voriibergehenden Eifersuchtswahnev 
a, ufgefiihrt. 
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wieder angefangen hatt% stark zu trinken, und dass er am 8. Mai - -  es war 
sehr warm gewesen - -  viel gesehwitzt und nachher gefroren hatte. Am Abend 
des 8. Mai h5rte er dann hinter sieh fortgesetzt spreehen: ~Er hat einen 
Brummer . . . r  ganz taetm~ssig; wenn er sich umdreht% war Niemand da. 
ihm wurde iingstlich. In der Nacht unterhielten sich dann auf dem Her Leute~ 
er habe das Delirium~ m~sse ins Krankenhaus. 

Morgens auf der Strasse hiesses immer: ~er muss ins Krankenhaus, da 
steht einer, der ihn hinbringt. ~' Seh]icsslich rief Pat. in seiner Angst, er gehe 
selbst hi% worauf es bless: :~Das thu' man. ~ Pat. will darauf ins Kranken- 
haus gegangen sein~ er sei aber abgewiesen mit dem Bemerken, er solle lieber 
arbeiten. Als er dann gegen 4 Uhr Nachmittags einen Verwandten besuchen 
wollte, h5rte er unten im ttause einen Mann und eine Frau sich unterhalten: 
~Wo ist er geblieben? Er ist naeh oben gegangen~ passen Sic auf, dass el" 
nieht fortkommt, - -  er kommt nach der 1%rvenklinik. a Pat. wurde sehr iingst- 
lich~ ging sofort nach der Klinik. Unterwegs sprachen alle Leute: :~August B. 
kommt naeh der Nervenklinik, er soil verrfickt sein, der Mann ist doeb nicht 
verriickt. ~: Aueh sagten alle Leute, die ihm begegneten: ~Er sell ordentlieh 
ausgepumpt werden. ~: (Pat. ist friiher einmal der Magen ausgepumpt). So of~ 
sieh Pat. auch umdrehte und hinter den Eeken naehsah~ er konnte hie fest- 
stellen~ wer spraeh. Alles dies gab Pat. durehaus geordnet an, er war vbllig 
fiber Ort~ Zeit und Umgebung orientirt~ ~nsserlieh ganz ruhig. Sehon 1 Stunde 
nach der Aufnahme hSrte Pat. keine Stimmen mehr: meintc, es sei wohl alles 
Einbildung~ nur klagte er noch fiber Angst und das :zLausehen::~ das inden 
Gliedern sitze. 

KSrperlieh bestand leichter allgemeiner Tremor~ etwas Sehweiss, Con- 
junctivitis~ ausserdem, wie sehon bei den friiheren Aufnahmen refleetorisehe 
Pupillenstarre. 10. Mai Naehts unruhig, habe allerlei Thicre gesehen~ sieht 
auf Zureden Kriegsschiff% Fische dutch die Luft fliegen und dergl. Pat. is~ 
weniger gut orientirt~ besonders zeitlieh. Naehmittags meint er, am Markt zu 
sein~ glaubt die Wand einer Kirehe gegeniiber drehe sieh und falle ein, sagt 
gleichzeitig, Stimmen hSre er nieht mehr, alas sei Einbildung gewesen~ er habe 
immer ~den Schall a in den Ohren gehabt. 

11. Mai. I(lar~ orientirt~ relic Krankheitseinsieht flit die GehSrs- und 
Gesichts-Halhcinationen. 

Der Fall ist, wie gesagt, dadureh bemerkenswerth, dass naeh dem 
Stadium aussehliesstieher GehOrshallueinationen bei v611iger Ordnung 
und Besonnenheit~ das etwa 1/2 Tag dauert und ffir das sofort Krank- 
heitseinsieht eintritt, Gesiehtshallueinationen sieh einstellen und gleieh- 
zeitig die Orientirung gest6rt wird~ wobei jedoeh die Kraukheitseinsieht 
ftir die vorausgegangenen Stimmen viillig crhalten bleibt. 

Naeh zwei weiteren Tagen sehwinden aueh die Visionen, die Krank- 
heitseinsieht wird eine allgemeine. Interessant ist aueh~ dass der Kranke 
friiher, soweit bekannt, nut an typisehen Delirien erkrankt war. 

Wie ieh oben erw~hnte, stehen uns casuistisehe Mittheilungen und 
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umfassende Beschreibungen der aeuten Alkohol-Paranoia in grSsserer 
Zahl zur Verfiigung, ich will daher yon unseren Ffillen nur einig% be- 
senders solche, die gewisse Besonderheiten bieten~ bier wiedergeben. 

F a l l  3. F. August: 43 Jahre~ Arbeiter. 
Zwei Kinder taubstumm. Schwerer Trinker. Seit Mitte September 

1901 angstlich. October 1901 GehSrshallucinationen (Gedankenlaut- 
werden) mit anschliessenden Verfolgungsideen. Ausgesprochene kSrper- 
liche Beschwerden (Icterus~ Neuritis u. a.). Bei der Aufnahme in die 
Klinik zu Kiel die gleichen Erscheinungen. Verfolgungsideen vorwie- 

gend sexuellen Inhalts, Eifersuchtsideen. Krankhafte Sensationen (in 

der Zunge!). Viele kSrperliche Klagen. 
E n d e  November 1901 Mar, hat  volle Krankheitseinsicht. 

Zwei Kinder des Pat. sind taubstumm, er selbst soil friiher gesund ge- 
wcsen sein, hat viel getrunken~ war aus seiner Heimat Ostpreussen vor kurzer 
Zeit nach Kiel gekommen. 25. October 1901 wurde er Nachts in einem Holz- 
schuppen gefunden, sagte: Die andern wollten ihn erschiessen: er kam dann 
ins Krankenhaus, ldagte iiber Kopfschmcrzen~ Brennen im Leib~ allgemeine 
Mattigkei~ meint% seine Frau habe ihm etwas angethan~ die andern Leute 
wiissten seine Gedanken. KSrperlich bestand leiehter Icterus. 

4.November 1901 Aufnahme in die Klinik zu Kiel, ist ruhig~ sagt gleich~ 
er solle umgebracht werden~ er ist im ganzen oriontirt. Er sei seit 10. October 
nicht ganz reeht~ es sei ihm etwas angepustet und in den Kopf gekommen~ als 
ob er ganz verriiekt wurd% seine Frau habe ihm, wghrend er hier war~ zu 
tlause etwas angetan mit I-Iilfe des dortigen Lehrers. Sie hiitten die Hostie 
zerschnitten und mit etwas yon dem Geschlechtstheil der Frau verrfihrt, da- 
durch sei er verhext; er habo das Alles yon der Decke im Krankenhause 
spreehen hSren und zwar durch Stimmen seiner Bekannten zu Hause. Zu 
tIause habe er nie etwas yon diosen Saehen bemerkt. Eigentlich soi ihm schon 
seit Mitre September nicht ganz wohl, bald hatte er so ein Zittern~ bald war 
ibm so weh zu Muthe. Als er Mitre Oktober 1901 ein neues Logis bezogen 
hatte~ hatte er einen unruhigen Traum~ als miisse er zu seiner sterbenden 
Frau~ er lief in sein altes Logis, dort win'de er sehr krank, ~es zog ihm die 
Glieder zusammenr er wurde sehr gngstlich. Damals sei er zum Arzt ge- 
schickt: babe abet geglaubt~ dieser wolle ihn ersehiessen und habe sich des- 
halb versteckt: sehliesslich sei er doch vom Arzt in die medicinisehe Klinik 
geschickt~ als er aber deft ankam~ h5rte er sagen: ,da  kommt der Hund~ den 
wollen wir vergiften~ worauf er fortlief. Einige Tage arbeitete er noch~ doch 
war ibm 5~ngstlieh. Er sah damals auch~ wenn er mit den andern Arbeitern 
ging~ ,einen liehten Vogel" (,ein rundes Ding~ was wie ein Mondschein 
glS~nzte")~ der auf die andern flog, dieser Vogel entspreche dem Zauber 7 der 
ihm angethan sei. Mehrfach sei er~ well es ihm so heiss wurd% anfgestanden 
and betend auf der Strasse umber g'egangen~ bis ihn sehliesslieh die Polizei 
~ns Krankenhaus brachte. Dort habo er auch gehSrt~ dass der Lehrer und ein 
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gewisser G. mit seinor Frau verkehrten, und dass dieso schwanger sei und ihn 
deshalb nieht zurfiek haben wolle. Heute habo er durch das Telephon seine 
Frau spreehen hSren: ~der Lehrer hat die Hostie besorgt~ der G. hat sie zer- 
brSckelt und zersehnitten und mit Geschlechtshaaren vermiseht, der P. habe 
sie verstreut, die Hunde sollen es herbringen~ dann wird es ihn wohl ausein- 
anderreissen ~. Auf kSrperlichem Gebiet besteht Druekempfindlichkeit der Mus- 
culatur und grossen Nervenst~mme, sonst nichts besonderes. I/./L. -t-,Knieph. 4 -  
5. November. HSrt seinen Mitarbeiter g. vor der Thfir sprechen, der wisse, 
was Pat. denke. Oft habe er Brennen im Leib und das Gefiihl, als ob tlaare 
in der Brust seien~ es roeh nach Schwefel, auch war die Zunge so dick, als 
ob Haare auf ihr s~issen, in den Ohren hSrte er Klingen und in den Augen 
war es wie ,,durchspicken". 6. November. Er mfisse im Kopf krank sein~ es 
sei so ein Sausen darin, wie Sprechen yon seinen Mitarbeitern~ das entstehe 
wohl im Kopf; ob das mit der Prau wirklich so passirt sei, wisse er nicht. 
8. November. Sagt spontan, es kann mSglieh sein, dass alles nur in meinem 
Kopf war und zu Hause nichts passirt ist. 12. November. Klagt noeh fiber 
Brennen im Leib~ hat auch wieder mehr Zweifel~ ob niehts zu Hause geschehen 
sei. 13. November. Hat einen beruhigenden Brief bekommen~ sagt, er habe 
gar keinen Zweifel mehr, dass es nur in seinem Kopf gewesen sei, es thue ihm 
jetzt leid, dass er so etwas gosagt habe. Er habe noeh etwas Stieho im Kopf 
und Angstgeffihl im Magen. Dass ibm beim Eintritt in die medicinisehe Klinik 
die obengenannte Drohung zugerufen sol, daran h~ilt er noch lest. 30. No- 
vember. Hat jetzt vollkommene Krankheitseinsieht, ffihlt sieh noeh etwas an- 
gegriffen. 22. December entlassen. 

Bemerkenswerth ist in diesem Falle des starke gervortreten der 
Eifersuehtsideen, ferner die eigenartigen Sensationen (Haare auf tier 
Zunge etc.), die ja aueh bei Delirium tremens nieht selten zur Beob- 
aehtung kommen. Noeh auf einen Punkt mSehte ieh aufmerksam 
maehen~ dass der eigentliehe Krankheitsausbrueh sieh naeh Angabe des 
Kranken an einen unruhigen T r a u m ,  als mfisse er zu seiner sterbenden 
Frau~ ansehloss. 

Des Auftreten sehr lebhafter~ unruhiger Tr~iume gerade im Beginn 
der Erkrankung konnten wir bei der Paranoia acute a]coholica wie bei 
dem Delirium tremens mehrfach beobachten. Einer unserer Kranken 
gab z. B. an~ er werde seit 14 Tagen verfolgt, und zwar seien ihm zu- 
erst im Traum Sachen vorgekommen, die jetzt wahr seien~ - -  dass er 
erstochen werden sollte u. d g l . -  Es seheinen~ wenigstens zuweilen~ 
vor dem Auftreten der eigentlichen Sinnest~uschungon lebhafte Tr~ume 
auf Grund der ver~inderten Stimmungslage wahnhaft ausgedeutet zu 
werden. Ich erinnere dabei daran~ dass L a s g g u e  1) den Tr~tumen 

1) Las~gue ,  Le d~lire alcoolique n' est pas un dglire, mais un rSve. 
Arch: g6n. de mgd. 1887. 
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die Hauptrolle, speciell bei der Entstehung des DelMum tremens~ zu- 
weist. 

F a l l  4. D. Adam~ 47 J., Schreiner. 
Seit Jahren sehwerer Potator. t. Mai 1898. Verstimmt, GehSrs- 

and Geruchshallueinationen, .angstlich. 17. }lai. Aufnahme in die psy- 
chiatrisehe Klinik zu Tfibingen. 

Somatisch : Leichter Tremor~ neuritische Erseheinungen. Still, ge- 
drtickt~ leieht verstimmt. Seit dem 18. Lebensjahr starker Potus, seit 
1 Jahr Sehlaflosigkeit: seit 1/~ Jahr zuweilen Stimmel b die seit 2. }iai 
, laut and 5ffentlieh" gemeine Sehimpfworte rufen. Erkl~rungswahnide6~ 
(sexuelle u durch Frauen mit Teufeln), aueh krankhafte 
Geruehs- und Organ-Empflndungen mit ansehliessenden hypochondrischen 
Wahnvorstellungen. 

Geh6rshallucinationen dauernd , meist unangenehmen, nut vorfiber- 
gebend angenehmen Inhalts (,,yore Weltenlauf"), daneben stets viel- 
fache krankhafte Organempfindungen und hypochondrisehe Wahnideen, 
sowie Geruchshallueinationnn. 13. Juli ohne wesentliehe Besserung 

entlassen. 
Mai 1899 gesund~ ebenso weiterhin bis zum Tnde (August 1902). 

Yater an Schwindsueht gestorben: Patient gut gelernt, sell schon immer 
getrunken haben. 

1. Mai 1898. Fiel seiner Nutter auf~ dass Pat. verstimmt war, seufzte 
uud sagte, er h~tte es immer in den Ohren u n d e s  rieche so in der Stube. 
Er ldagte fiber Stimmen~ sprach yon Teufeln, war sebr ~ingstlich und schlief 
schleeht. 

2. Mai. Pat. kam veto Laubtag (Vertheilung yon Wa]dstreu) niederge- 
drfickt nach Hause, sagte, die Leute schimpffen so fiber ihn und es sei doeh 
nieht wahr, Er stellte dann die Arbeit ein~ sass zu Hause herum, sprach fast 
nichts, in den letzten Tagen weniger getrunken; bei der Aufnahme am 17. 
Nai gab Pat. an~ er trinke sehon seit dem 18. Jahre and zwar bis zu 30 Glas 
Bier am Tage, dazwisehen zuweilen Schnaps. Seit einem Jahre leide er~an 
SchlaflosigkeiL seit einem Vierteljahre etwa habe or zuweilen Stimmen gehSrt~ 
die aber erst seit 2. Mai ganz laut and 5tfentlieh warden; es wurden ihm ge- 
meine SehimpfwSrter zugerufen, den, tier sie sagte, sehe er nicht. Seit 14Tagen 
habe er aueh einen colossal schleehten Gerueh aus dem Munde, der yon Hexen 
and Teufeln herl~omme. Er hSre die Stimme verschiedener Frauen~ die riefen: 
darf ich kommen~ darf ieh kommen, langer dicker (damit meinten sie sein Ge- 
sehleehtsglied), ganz taetm~ssig. Jede der Frauen fiihre einen Teufel mit sieh 
in Gestalt eines I-I~indehens, die sie ihm ins Bert setzten. Von den Hunden 
ginge ein furehtbar schlecbter Geruch~ mit einem Wort yon Teufelsdreek aus. 
Wahrseheinlieh wollten diese Franen~ obwehl sie verheirathet seien, mit ibm 
gesehleehtlieh verkehren. Ein gewisser P. sei derOberteufel yon den Hiindehen~ 
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yon denen die Frauen besessen scion; tier habe selbst gesagt, er fahre in 5 
Minuten dureh die gauze Welt. Pat. hSrt die Stimmen Tag und Naeht~ ohne 
Jemand zu sehen. Die letzte Naeht sei tier g'anze Boden und das Zimmer: we 
er mit seiner Mutter sehlaf% yell yon Hiindehen und Teufeln gewesen. Aueh 
in tier Klinik habe er sehon die Hexen spreehen hSren, und den Geruch wahr- 
genommen. - -  Die kSrperliehe Untersuehung ergiebt ausser leiehtem Zittern 
tier Zunge und der Hgnde m~tssige neuritisehe Erseheinungen. R/L. + .  
Knieph. -I". 

20. Mai. Pat. liegt moist still zu Bert: zieht hiioufig die Deoke fiber den 
Kopf~ bliekt oft zornig nach dem Fenster: wohin er auch pustet und abweh- 
rondo Bewegungen maeht. Er bekIagt sioh fiber Carbolgestank: Teufelsdreek- 
und Mundgeruch~ die er rieehen miisse. Die Lento aus seinem Doff sprS~ehen 
immer fiber ihn. Moist giebt er erst bereitwillig Auskunft~ um dann abwoisen- 
der und missmuthiger zu werden, sagt~ er wolle nieht mehr fiber seine Saehen 
reden, man glaube ihm doeh nieht. Dazwisehen 5ussert er: vielleieht scion 
seine ganzen Vorstellungen nut Wahn. 

22. Mai. ,In den Ohren spricht es immer: es sind gute und bSse Saehen: 
im Kopf und in den Lungenfliigeln da fehle es auch, die w[irden wohi ver- 
dorben sein. Aueh am Herzen steehe es manehmal, das komme vielleieht vom 
Trinken her, oder es machten die Hexeneq 

23. Mai. Er studire und griibele fiber seine Sfinden: er hSre noeh immer 
schreien~ sprechea nnd lachen, als ob die ganze Welt in seinen Ohren sei. - -  
Druckempfindliehkeit der Muskulatur und grossen Nervenst~mme besteht noelb ~ 
die Wadenmuskulatur ist sehlaff, die grebe Kraft der Beine goring, die elek- 
trisehe Erregbarkeit ist an den Beinen deutlich herabgesetzt. 

25. Mai. Die zerstreuten Gedanken und das Gesehrei in den Ohren bringe 
er nieht mehr heraus~ vielleicht sei aueh alles Traum und Wahn. Pat. schl~tft 
jetzt besser. 

27. Mai. Glaubte in tier Nacht: der Ted ldime, es war ibm, als wenn 
Lunge und D~irme gefressen w~rden: einmal sehien das Herz still zu stehen. 

9. Junk Giebt auf Befragen an, er hSre jetzt moist angenehme Dingo 
veto Weltenlauf; die Stimmen sp~iiehen vom Geschgft, vom Trinken etc. 

11. Juni. HSrt viel schimpfende Stimmen: Lump~ der lebt nicht mehr 
lange und ghnliehes. Pat. glaubt~ auch tier Magen und das Herz scion kaput~ 
er merke am Zwerehfellansatz ein Krabbeln. 

14. Juni. Klagt fiber Leiehengerueh, der yon nnten heraufkomme. 
17. Junk Die neuritisehen Erseheinungen bestehen noch fort. 
19. Juni. Ist heute verstimmt~ ldagt fiber Sehmerzen und Sausen im 

linken Ohr und der linken SchlS~fe. 
30. Juni. Behauptet heute: er unterhalte sich mit den Stimmen wie mit 

anderen Lenten. 
6. Juli. Meint: sein Trommelfell sei zu diinn: deswegen h~ire er so viol. 
13. Juli. Die Stimmung hat sieh im Allgemeinen gebessert, Pat. sehl~ift 

gut. Er meint, mit den Stimmen und dem Gerueh werde es wohl nie anders 
werden. Neuritis besteht fort, - -  Auf Wunsch entlassen. 
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Nach Berieht seiner HeimathsbehSrde vom Mai 1899 vSllig gesund. 
August 1902 gestorben~ ohne class wieder psyehisehe StSrungen aufgetreten sind: 

In diesem Falie finden wir einen mehr allmaligen, resp. subaeuten 
Beginn der Erkrankung, denn der Kranke hSrt sehon 1/~ Jahr lang zu- 
weilen Stimmen~ wenn aueh das eigentliche H6hestadium, das ,,Laut- 
und Oeffentlieh"-Werden der Stimmen pl6tzlieh eintritt. Ungew6hnlieh 
ist bei unserem granken weiterhin, dass, wenn aueh die Stimmen an 
erster Stelle stehen, k r a n k h a f t e  S e n s a t i o n e n  und h y p o e h o n -  
d r i s e he  W a h n v o r s t e l l u n g e n  sowie G e r u e h s h a l l u e i n a t i o n e n  in 
sehr grosser Zahl und frah auftreten und wahrend der Beobaehtung in 
der Klinik dauernd bleiben. 

,Lungen und D~irme werden gefl'essen, das Herz seheine still zu 
stehen"~ so und ~thnlieh klagt er 6fters~ sowie fiber ,~Kartoffelgestank~ 
Teufelsdreek und Mundgestank*'. 

Naeh den meisten Autoren sollen so]the hypochondrischen Empfin- 
dungen und Vorstellungen wenig oder far  nieht bei der acuten Alkohol- 
Paranoia vorkommen~ ganz besonders Bonh6 f f e r  1) erseheint ihr st~r- 
keres Hervortreten als ein sehr ernstes Zeichen. Es handle sich dann 
zumeist nm keine rein alkoholisehe Psyehose. An und f[ir sich pflegen 
ja derartige Sensationen und Wahnideen immer den Verdaeht auf eine 
sehwerere Erkrankung zu erwecken, doeh liegen hier keinerlei sonstige 
Anhaltspunkte in der Richtung vor; die Psyehose entspraeh im Uebrigen 
durehaus der acuten Alkohol-Paranoi% sie ist a u e h -  warm wissen 
wir allerdings nicht, jedenfalls erst nach M o n a t e n -  gfinstig ausge- 
gangen. Eine Wiedererkrankung ist nieht eingetreten. 

Fa l l  5. G. August, 31 Jahre, Arbeiter. 

In der Jugend sell Patient sehon an einer GeistesstSrung gelitten~ 
haben~ die sieh in den n~tchsten viel: Jahren wiederholte. Seit Jahren 
Potator~ leicht erregt~ eifersiiehtig. April 1902 ~ngstlieh~ f[ihlt sich 
ver[olgt~ 20.--21. April 1902 Sprung aus dem Fenster. 

21. April 1902. Aufnahme in die psyehiatrische und Nervenklinik 
in Kiel. Aengstlich. Schimpfende Stimmen, Verfolgungsideen (Vor- 
w[irfe u. a.) mit Erkl~trungswahnideen (katholisehe Kirche steeke da- 
hinter). Einzelne u Eifersuehtsideen. 

Unter vielfaehen Schwankungen erst im August 1902 Eintritt yeller 
Krankheitseinsicht"). Entlassen. 

I) ] .o. 
2) into. bei tier Correctur. Patient ist seit December 1903 wieder in der 

Klinik. Die Anamnese ergiebt, dass Patient bei seiner Entlassung offenbar 
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Von Hcreditgt~ Trauma oder schwereren frfiheren Erkrankungen nichts 
bekannt; nach Angabe seines Braders war Patient mit 16 Jahren schon einmal 
geisteskrank~ er sei damals unruhig umhergeIaufen und erregt gewesen, vorher 
war er angeblich yon seinem Inspector gesehlagen. N~iheres war yon drit~er 
Seite hiertiber nicht zu erfahren. Patient trinkt seit Jahren viel, ist oft be- 
trunken~ seine Frau schildert ihn als leicht aufgeregt und sehr dfersfichtig. 
Am 7. April 1902 stand Patient nachts anf~ war gngstlieh~ sagt% es ldimen 
Spitzbuben~ gusserte auch einmal~ es sei Feuer im Bett. 

In tier Nacht vom 19. zum 20. stand Patient fortwghrend, ohne cinen 
Grand anzugeben~ auf; in tier Nacbt vom ~0. zum 21. April stand er plStzlieh 
auf. nahm die Blumen vom Fenster und sprang hinaus (2. Stock). Die Prau 
suchte ihn vergeblich zu halten. Ant galen der Prau kamen Leut% die ihren 
Mann wieder nach oben brachten~ er hatte sich am Kept etwas verletzt. P15tz- 
lich lief er wieder fort, zur(ickgebracht, erschien er ganz ruhig~ um im n~ich- 
sten nnbeobachteten Augenbliek wieder durchzugehen. Schliesslich wurde er 
vet einer Gastwirthschaf~ ganz nackt anfgefunden 7 er war vSllig ruhig~ sprach 
aber kein Wort. Dann wurde Patient in die Klinik za Kid verbraeht. 

21. April 1902. Oertlieh und zeitlieh im Ganzen orientirt~ Personalien 
riehtig. Er trinl~e seit seiner Militgrzeit (94/95)~ sei ott betrunken gewesen~ 
Potus fiir 30--50 Pf. und mehr Kfimmel~ ausserdem Bier. I~lit 7 crier 8 Jah- 
ren (.9) sei er angeblieh in Folge eines Brandes~ der im Hause gegenfiber war 7 
geisteskrank geworden~ er war aufgeregt~ konnte nieht sehlafen, sah Gestalten~ 
sprach verwirrt, es babe6 Wochen gedauert und sieh in den n~iehsten 4Jahren 
jedes Jahr wiederholt. Er glaube gesund geworden zu sein~ weil seine ~iutter 
jghrlich dem Pfarrer Geld ffir Oebete gespendet babe. Seit 1901 habe or zeit- 
weise sehleeht schlafen kSnnen, gleichzeitig sah er Bilder~ jetzt schlafe er seit 
Anfang April sehlecht~ seit dem 14. etwa fiihlt or sich verfolgt~ wohin er 
komm% spreche man fiber ihn~ man schimpfe ihn: ,Hand~ Lump~ man wolle 
ihn bei Seite bringen und den Kept absehneiden:'. Es wurden ihm viele Vor- 
wiirfe gemaeht~ er solle am Tode seiner ~iutter sohuld sein, or habe lgngere 
Zeit ungetraut mit seiner Fran gelebt, er solle auch Feuer angelegt hubert. Er 
fiircht% die katholische Geistliehkeit stecke dahinter, x~eil er die yon seiner 
Mutter versproehenen 50 Pf. nicht weiter gespendet habe. Die Leute spr~ichen 
nicht direct zu ihm~ sondern nnterhielten sieh unter einander yon ibm resp. 
seiner Frau. - -  Uebrigens habe er selbst den Verdacht, dass seine Frau mit 
seinem Bruder verkehre, sic se[ im vorigen Jahre eine Naeht fortgewesen~ als 
sic sich erziirnt hatten~ babe yon seinem Bruder Geld geliehen, aueh sei letz- 
terer mehrfaeh in die Wohnung gekommen~ wenn Patient fort war. - -  Er giebt 
weiter an, er babe in den letzten Tagen auch Gestalten geseben~ Zeug and 
Taschentiicher~ die in der Luft bin und her flogen. Gestern Abend (20. April) 
habe or geglaubt, es kiimen Lento die Treppe herauf~ sei deshalb in der Angst 

dissimulirt% und anhaltend an GohSrstiiuschungen und entsprechenden Wahn- 
vorstellungen litt~ an denener  noch jetzt (18/4 Jahre nach Beginn der Erkran- 
kung) festhglt. 
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aus dem Penster gesprungen. Er fiel auf weiehen Boden, war nicht bewusst- 
los, auf der Strasse seien viele Leute gewesen~ yon denen drei fiber ihn her- 
fielen~ aueh bless es, wenn er sich nieht ruhig halte, schlfigen sic ihn todt. 
In seine Wohnung zurfickgebracht~ sei er yon Neuem entwiehen und da alles 
yeller Leute stand~ in seirier Angst in einen nahe gelegenen Teich gelaufen~ 
um sieh zu retten. Er sei selbst wieder heraus gegangen~ lief auf den Schienen 
entlang, hinter ihm her immer Lent% die ihn ersehiessen wollten, auch hSrte 
er gnnde belien, wiederholt habe er sich wieder losgerissen; 'schliesslieh abet 
habe man ihn in den Wagen und hierher gebraeht. Hier sei aueh schon fiber 
ihn gesproehen : , a l I e s  yell gemasht"~ was sieh auf ihn beziehen solle. 

Patient macht einen gngstliehen und traurigen Eindruek. Er schwitzt 
stark, Hg~nde und Zunge zittern etwas, die Muskulatur und die Nervenst~imme 
auf Druck empfindlieh~ P~. L. -@7 Knieph. @, im grin etwas Eiweiss. Nach- 
mittags sehr ~ingstlich~ r i l l  for~ babe einen Sommermantel gestohlsn. 22. April. 
Nachts ruhig~ aber nieht geschlafen~ hSrte sehimpfen~ wenn er die Augen 
schloss~ sah er Gestalten um sein Bert herumlaufen. Isst sehlecht~ liegt still 
d% sprieht nicht yon se lbs t . - -  23. April. guft seinen Namen und Ge- 
burtstag 7 es werde immer gesagt, er heisse nicht so. - -  24. April. Er ffireht% 
man wolle ihn wegholen~ man wolle ihn aueh untersuche% ob er Soldat ge- 
wesen sei, versiehert 5ngstlich~ er habe gedient. Er ist v5llig orientirt, sagt~ 
er sei nieht geisteskrank~ er habe nur Sehmerzen nnd Summen im Kopf~ in tier 
ngchsten Zeit immer iingstlic, h~ hSr~ noeh viele Stimmen~ vertheidigt sieh oft 
gegen den Vorwurf, er mache falsehe Angaben. - -  1. Mai. Versueht zu ent- 
weichen~ ist sehr ~ingstlieh, seine Frau sei ersehlagen, er hSre fortw~ihrend die 
Namen seines Bruders und seiner Sehwester rufen. 

20. Mai. Dauernd sehr gngstlieh~ steht meist mit gefalteten H~inden auf 
einem Fleck. -- 28. Mai. Er hbre niehts anderes~ als was die Leute im Saal 
sprgchen, ob sie fiber ihn redeten, das k~nne er nicht sagen, doch glaube er r 
dass sie manehmal fiber ihn sehimpften. Will heute nieht glauben~ class man 
ihn verfo[ge oder etwas thun wolle. 

3. Juni. Bitter den Arzt um seine Entlassung 7 da die Leute bier immer 
tiber ihn spr~ichen und vor iilm ausspuekten. 

Patient beschi~ftigt sieh etwas~ er scheint aber noch immer gedriickt und 
gngstlich~ isst unregelmiissig. In der n~ichsten Zeit tageweise besonders 5mgst- 
!ich, nimmt dann gar keine Nahrung. 

5. Juli. Will jetzt nieht nieht mehr h~ren, dass die Leute fiber ihn 
schimpfen~ h~ilt abet daran fest~ dass das fl'fihor gewesen sei, 5~ngstlich sei er 
noch. Warum! Er ffireht% dass die andern~ wenn sic sich zankten~ ibm auch 
etwas thun wiirden, die andern kS~men ibm aueh bei der Gartenarbeit so nahe, 
dass er denken mfisse, sie wollten ihm eCwas thun. In seinem gusseren Ver- 
halten zeigt Patient noeh keine wesentliche Aenderung. 

19. Juli. Oiebt an~ es sei ibm manohmal, als wollten ihn die andern 
zum Narren halten~ sic spriiehen viel yon Soldaten~ vielleicht um ihm anzu- 
deut~n: er sei gar nicht Soldat gewesen. - -  5. August. Will nichts mehr 
hSren~ erscheint aueh gusserlich freier~ seine friiheren Sinnest~usehungen hgJt 
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or jetzt ffir Einbildungen : ,meint, das kann ja gar nicht angehen". --  7. August. 
Seit 5 Woehen hier~ sei damals geisteskrank gewosen, ]etzt sei or gesund, hSre 
nichts mehr~ sei nicht iingstlich; das Trinken sol an seiner Krankheit schuld. 
Entlasson. 

Im Gegensatz zu dem vorigen Falle dominiren hier die Geh6rs- 
hallucinationen v~llig, nur vereinze]te u finden sich voriiber- 
gehend daneben. Auf die besondere Disposition wird ja gerade bei 
der Paranoia aeuta alcoholica grosser Werth gelegt, es ist deshalb yon 
Bedeutung, dass der Kranke in seiner Jugend schon psychiseh gest6rt 
war~ wean wit anch fiber die Art der Erkrankung nichts angeben 
k6nnen. 

Kurz will ieh hier noeh folgenden Fall anffihren. 
Fa l l  6. N.~ Anton~ 56 Jahre, Arbeiter. Vater Trinker. Starker Potator 

(fiir 45 Pf. Schnaps p. d.)7 arbeitete in letzter Zeit nieht mehr, sehr erregbar~ 
Eifersuchtsideen. Am 12. April 1903 wurdo N. in die Anstalt F. gebraeht, 
wegen ,GehSrshallucinationen und Verfolgungsideen ~. Auf kSrperlichem Ge- 
bier bet er die Erscheinungen des ehronisehen Alkoholismus~ R/L. war trgge~ 
Knieph. lebhaff. 

Verfolgende Stimmen~ Kopf solle [gespalten werden und dergl. Dabei 
orientirt, ruhig. In den ng~chstea Tagen hSrte Patient unausgosetzt den 
,,Landesprg~sidenten a in Schleswig sagen~ or solle die Betten zg~hlen, was er 
deshalb fortwghrend that. Hallucinationen traten bald zurfick. 22. Juni in die 
glinik zu Kiel aufgenommen. Somatisch wie vorher~ vSllig orientirt~ ruhig~ 
giebt Potus zu. Am 9. April habe er plStzlich Stimmen yon einer ~'raa und 
einem Manne gehSrt~ die sagten~ ihm solle der Kopf aufgestochen werden u. a. 
Die Frau hatte ein ,Verfo]gungsbild ~ yon ihm~ d. h. sic wusste immer, we er 
war. Auch im Krankenhaus fortw~ihrend verfolgende Stimmen~ er wSrde um- 
gebracht~ es sei schade, dass er l~ein Igesser hab% um sich selbst den Hals 
abzusehneiden~ er solle sieh mit einem LSffel den Leib aufstossen. Als er alas 
vergeblieh versuchte, habe es gehaissen: ,Dann stosse den LSffel in don Hals 
binein"~ was er aueh versucht hat. Er war sehr ~ingstliGh. In tier Anstalt F. 
seien die Stimmen, die er jetzt ffir Einbildung halte, bald zurfiekgetreten, da- 
gegen hS~te er bis jetzt Abends, wenn es stille wurde, immer ei.ne leise Stimme 
auf dem linken Ohr alies wiederholen~ was er am Tag' gedaeht hatte. Auf dem 
linken Ohr habe er immer Sausen. (Die Untersuchung erg'iebt beiderseits 
Trommelfell normal; Katheterisiren erfolglos.) Er sei zweifelhaft, ob diese 
Stimme nicht wirklich sei und yon seinem Nachbarn in F. herrfihre. Hat 
hier die Stimme nieht gehSrt, ist jetzt fibeczeugL~ dass sic auch krankhaft sei. 
~8. Juli entlassen. 

Itier sind aussehliesslieh Hallueinationen des GehSrs vorhanden. 
Interessant ist der Fall dutch das lange Fortbestehen des Gedanken- 
lautwerdens, das auf das linke Ohr, we Ohrensausen besteht~ projieirt 
wird, naehdem ffir die fibrigen GehSrst~tusehungen sehon Krankheitsein- 
sieht  eiugetreten ist. 
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F a l l  7. R., Christin% 51 Jahr  all,  Arbeiterfrau. 

r a t e r  Potator. Seit 1395 tr inkt  Patientin stark~ wurde nachl~ssig~ 

leieht erregt. September 1899 Suieidversueh. October 1399 misstrau- 
isch, ffihlte sieh beobacbtet, h0rte bedrohliche Stimmen. 22. December 

1899 naeh der Anstalt  S ,  we erst im Apri l  1900 die Stimmen zu- 
rfiektreten~ ohne dass jedoch reehte Krankheitseinsicht eintritt. 23. 

April 1900 von S. entlassen. 
Juni 1901 wieder Verfolgungsideen. 28. Juni 1901 yon Neuem 

nach S.~ yon dort am 11. November 190t naeh der Klinik zu Kiel~ we 
sic Hallueinationen und Wahnideen in Abrede stellt ,  abet  keine eigent- 
liche Krankheitseinsicht zeigt. 24. December 1901 entlassen. 

Vater Trinker m[issigen Grades; Pationtin selbst frfiher stets gesund~ seit 
1895 zunehmonder Potus~ besonders t~um im Kaffee~ fiir 40 Pf. und mehr~ 
manehmal betrunken. Sic vernaehl~ssigte ihren gaushalt~ hatte oft Streit mit 
ihrer Toehter. September I899 kam sic deswegen~ als sic angetrunken war~ in 
Wortwechsel mit ihrem Mann% wurde erregt und suehte sieh die Pulsadern 
durchzusehneiden. Im Krankenhause wurde sic bald ruhiger, bet keine Zeichen 
geistiger StSrung. Sehr bald ring sic wieder an, sehr stark zu trinken und 
seit October 1899 wurde sic sehr misstrauisch gegen ihre Umgebung. Als sie 
am 12. December 1899 gelegenttich eines Streites ihre 'Pochter misshandelte~ 
wurde sic zur Polizei und sp~ter ins Krankenhaus gebraeht. (19. December 
1899.) Sic gab dort an, seit Anfang October 1899 werde sic yon ihren beiden 
SShnen und einem Kaufmann in der Naehbarschaft stets beobaehtet, we sic 
sich auch aafhalte, immer wS.ren die betreffenden Personen in einem Neben- 
raum und sprgchen fiber sic: ,,sic sotle in eine Besserungsanstalt~ ins GefS~ng- 
niss~ solle operirt und so beseitigt werden". Gesehen ham sie'Niemand~ aber 
die Stimmen ganz deutlieh erkannt~ die Personen h~itten sic aueh auf der 
Strasse beobachtet; aueh ihr Mann und ihr jfingster Sohn sollten getSdtet 
werden~ sic habe in der Naeht Geschrei yon ihrem Sohn gehSrt, als ob er er- 
mordet warde. Im Krankenhause hSrte Patientin auoh die gleiehen Stimmen~ 
drohte mit Selbstmord. - -  22. Deeemher 1899. Naeh der Anstalt S. Bei der 
Aufnahme sehr argwShniseh, hSrte aueh dort die gleichen Stimmen. Sic be- 
ruhigte sich bald~ arbeitete, stellte Sthnmen in Abred% hielt aber an der geali- 
tS~t der friiheren lest. 6. Mgxz 1900. Erregt iiber einen Brief ihres Mannes, sic 
kSnne es l~nger nicht mehr so aushalte% Naehts nnd Tags hSre sic ihren 
~lteren Sohn und ihre Toehter mit 2 Bekannten spreehen: ,dhr jfingerer Sohn 
sei erst ir~ der gendsburger Strafanstalt gewesen~ yon dort entflohen~ sei einige 
Tage in der Anstatt S. gewesen end schliesslieh ermordet. Die Stimmen 
kiimen vom KelIer her. Naeh einigen Tagen wieder ruhig~ behauptet~ die 
Stimmen w~iren v e r s c h w u n d e n . -  28. April 1900. Meint~ sic masse wohl 
etwas krank gewesen sein~ dle Stimmen seien vielleieh~ nicht Wirkliehkeit~ - -  
"28. April 1900 entlassen. 

Einige Zeit spS~ter ring Patientin an~ wieder st~irker za trinken und wurd6 
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sehr erregbar~ sic 5~usserte auch im Juni 1901 i in der Baltischen Mfihle wiirden 
Menschen geschlaehtet, unter dem Zimmerfussboden siissen Mann nnd SShnc; 
bei einzelnen ihrer Bekannten bestiinden Vergiftungen etc. Da die Anfregung" 
bei der Patientin zunahm~ kam sic am 28. Juni 1901 zum zweiten Male nach 
der hnstalt S. - -  Sic leugnete dort~ stS~rker getrunken zu haben~ sic habe nm" 
soviel Rum in den Kaffee genommen, wie jede F r a u e s  thue; im fibrigen 
weicht sic niiheren Fragen aus. stellt alles sehr harmlos dar. - -  9. November 
1901 iiusserte sic, als sic an dern abgebrannten Wasehhaus der Anstalt vorbei- 
l~am~ das sei nicht das sehlimmst% sondern alle die Menschen: die dabei um- 
gckommen seien, sic wisse fiberhaupt noeh vielmehr (es war Niemand bei dem 
Brande umgekommen). - -  

11. November. Aufnahme in die Klinik zu Kiel; ist orientirt, verhiilt 
sieh ruhig, giebt an, September 1899 babe sie Streit mit ihrem Manne g'ehabt 7 
babe sich aufg'eregt und die Pulsader dm'chschneiden wollen~ sic h~i.tte damals 
operirt werden sollen, sie sei 9 Tage grundlos im Gef~ingniss gewesen, habe 
geglaubt, man woile sic ermorden. December 1899 sei sic nach S. gebracht, 
habe auch dort hgufig Stimmen geh6rt. April 1901 sei sic von dort entlassen 
und am 26. Juni wieder dorthin verbracht, weit sic Streit im Hause hatte. 
Wahnideen in jener Zeit gehabt zu haben, leugnet sic entschieden, wird erreg~ 
und weint. Die kiirperliche Untersuehting" ergiebt nichts Abnormes. 

22. November arbeitet fleissig. Bestreitet heute alles, was sie friiher ge- 
iiussert hat 7 das sei Verleumdung, sic habe nur, ebe sic nach S. gekommen~ 
Angstgefiihl auf der Brust gehabt. In der Folgezeit ruhig, eigentliche Krank- 
heitseinsicht zeigt sic nie, sagt h~chstens, es sei vielleieht Krankheit gewesen, 
racist ist alles verdreht worden. 

24. December 1901 entlassen. 

l)iesen Fall haben wir deshalb hicr angeffihrt~ well die Wahnideen 
und Sinnest~uschungen bei ihr freilich zuriicktreten, aber anscheinend 
nicht ganz vcrschwinden, jedenfalls kommt es nieht zur klaren Krank- 
heitseinsicht u n d e s  erscheint zweifelhaff~ wie welt letztere sparer noch 
eingetreten ist. 

F a l l  8. Hermann B.~ 27 Jahre alt, Hutmacher. 

Etwas belastet~ stets leicht erregt. Seit dem 17. Lebensjahre Potator. 
Ende August 1899 zuerst einzelnc Beeintr~chtigungsideen gegen 

seine Mitarbeiter. September 1899 trank er besonders viel~ arbeitete 
sehr wenig. October 1899 erregt 7 bedrohte seine Frau, schien verwirrt. 
5. October 1899 in ein Krankenhau% dort sehr erregt, laut. 10. Oc- 
tober 1899 Aufnahme in die psychiatrische Klinik zu Tfibingen. Ruhig, 
geordnet, ziemlich orientirt. Zu Hause Thiervisionen gehab% hn Kranken- 
haus viele Stimmen (,,Stimmen hSherer Wesen"). 25. October 1899 
erregt, hallucinirt, spricht nach. 27. October 1899. Eigenthiimliche 
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oft wiederholte Bewegungen mit den Armen: w~ilzt sich umher. Naeh 

kurzer Beruhigung Mitre November 1899 wieder erregt~ ~hnliche stereo- 
type Bewegungen, stSsst eigenthfimliehe TOne aus. Im December 1899 
~hn[icher Zustand. Seit 3anuar 1900 ruhig, geordnet. 

24. Februar  1900 Krankheitseinsieht. Entlassen. 1903 gesund ge- 

blieben. 

Mutter friiher schwerm~ithig. Frfiher gesund, kein schweres Trauma~ in 
der Schule gut gelernt~ immer leicht aufgeregt. Schon seit dem 17. Lebensjahr 
trinkt Patient sehr viel, ca. 10 Glas Bier t~glieh und etwas Schnaps in letzter 
Zeit. Im letzten Jahr verdiente Patient schlecht: weil die Fabrik: in der er 
arbeitet% abbrannte. Ende August 1899 war er in einer anderen Hutfabrik als 
Farber~ glaubte aber, die Andern wollten ihn weghaben und h~itten ihm Fett 
in die Farbe gethan. Patient vordiente fast nichts, vertrank ulles: machte die 
Frau ihm dariiber u so drohte er, er werde sich ambringen oder fort- 
gehen; er war dann zwei Woehen yon tIause fort: als er zur[ickkam (Ende 
September 1899) batte er alles versetzt, Uhr: Ehering u. s .w .  Einige Tage 
!ang g i n g e r  dann zum HolzfS,Ilen: trank auch bier viel. Als die l?rau ibm 
am 4. October 1899 wieder Vorhaltungen machte, legte er die Axt unter sein 
Bett und droht% er schlage ihr in der Nacht den Kopf ab~ er lief dann Naehts 
ganz nackt and in grosser Erregung im Zimmer umber. 

5. October 1899 wurde er in des Spital zu E. verbracht, Anfangs war er 
deft noch unruhig: schrie, pfiff und sang, sprach devon: es set ihm. wie wenn 
ein Sc.h~itzenfest mit KarusselI draussen wgr% in den ngchsten Tagen ruhiger, 
doch gngstlich: erscheint unklar. 

10. October. Aufnahme in die glinik: ruhig: sagt a. B ,  erse i  wohl bier 
in Ttibingen: als Jahr giebt er 1899 an, als l~lonat ,Mat oder October~ 10. Oc- 
tober:'~ des Jahr seiner Verheirathung kann er nieht riehtig angeben. Er be- 
sti~tigt: class er seit dem 17. Jahre trinke, Anfangs Bier~ seit 1890 auch Schnaps. 
Patient giebt iiber sein Vorleben im Ganzen richtig Auskunft: nnr stirnmen 
die Daten speciell aus der letztcen Zeit nicht genan. Er behanptet, es gebe 
jetzt immer Streit mit seiner Prau: die ihn: auch wenn er niichtern set, f/ir be- 
trunken halte und ihn fortw~hrend ~irgere. - -  Am l .  Oktober set er auf An- 
ordnung des Arztes wegen Erregung im Bert geblieben: er habe die Axt: nm 
sie aufzubewahren: unter alas Bett gelegt. In dieser Nasht schlief er schon 
unruhig~ sah allerlei: Thier% Schlangen ete.~ hSrte Pfeifen und Singen, darauf 
in's Spiral gebracht, set ibm erst reeht wirr geworden~ es war ihm; als werde 
Sohiitzenfest gefeiert, er selbst sang Lieder~ er hSrte viele Stimmen: u. A. 
immer ,Hermann, o du Jakob~ o du". Das set aueh in den letzten N~ehten so 
gewesen. Ueber frtihere Krankheiten giebt er nichts an~ Infection stellt er in 
Abrede. Er wird Ieieht gereiz'c, zeigt noch keine I(rankheitseins[eht. Vonder 
kSrperli~hen Untersuohung ist nur bemerkenswerth Zittern der HSmde und tier 
Zunge. If,. L. @,  Knieph. @.  

11. October. Nachts rubig gesehlafen, giebt noch an, er l~abe in der 
Naoht vom 4. auf den 5. October colossal gesehwitzt. Die Gestalten, die er 
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gestern erw~ihnt hat i erkl~irt er als Lichter, die yon aussen hereinfielen und 
Schatten warfen; in den n~ehsten Tagen ruhig und im Ganzen geordnet. 

25. October. Goreizt, sitz{ Naehts moist aufreeht im Bett, soil verwirrt 
gesprochen haben. Morgens sagt or: er babe Katzen und M~iuse gesehen 7 
spricht noch, was andere Kranke sagen: behauptot, er hSre die Stimmen 
hSherer Weson, 5fter auch Gottes Stimme~ wiederholt raft er seinen Namon 
naeh der Wand hin~ einmal verlangt or oinen Zettel zum Unterschreiben und 
schreibt seinen Namen darauf. 

27. October. Macht 5fter eigenthiim]iche Bewegungen mit den Armen 7 
ist abweisend. 

28. October. In dot Nacht moist lant~ Morgons vorsteckt or sich viol 
unter der Deck% will man mit ibm siorechen ~ so fSmgt er an zu weinon. 

30. October. Wglzt sieh viol im Bert umher, hglt sich die Ohren za: 
starrt ~ingstlich naeh dor Wand~ or g'iebt nur an~ er hSre immer etwas: die er- 
hobonen hrme ]~isst or eine Zoitlang in dor ihnen ioassiv gegebenen Stollung 
stehon. 

S. November. Etwas ruhigor~ stellt Stimmon in Abred% naeh seinen 
Bewegungen gefragt: sagt er r er habe Sehwindel gehabt. 

16. November. Nachts wieder viel gosungen, gepfiffen and unter das 
Bett geschaut. 

2;1. Nogember. Sehr unruhig~ w~ilzt sich und rutscht fortwS~hrond im 
Bett umher~ zieht sein Herod aus~ wiekelt sich in seine Deeke und machr viol 
sonderbare Bowegangen mit Armen nnd Beinen~ sagt wiedorholt: ,A~ B, B, B"~ 
das bedeule seinen Namon. 

24. November. ts and brummg wie ein Hun& 
2`7. November. Patient breitet die Decke vor dem Bert aus und legt sich 

darauf, im Bett sehaukelt er sieb~ sagt, das thue er zur Unterhaltnng. 
29. November. Giebt an; or soi in der lotzten Zeit in oinem der Bo- 

trunkenheit ghnlichen Zustand gewesen. A. u erinnert or sich an einige Vor- 
kommnisse~ sagt~ er babe Thiere gesehen~ es sei ihm auch gewesen~ als sei 
seine Fran hie4'~ or babe oft godaeht~ sic halte ca vielleieh~ mit anderen~ er 
giebt im Ganzen klare Auskunft, hat aber etwas ZSgerndes und Ausweiehendos 
in seinem \rosen. 

7. December. Morgens auffallend still~ Mittags wieder sehr orregt~ ghn- 
lieh wie friiher. 

8. December. Sagt~ er babe gestern wieder mehr Stimmen gehSrt. 
10. December. Hat sich in der Naoht herumgew~lzt~ sagt auf die Frage~ 

warum? ,or sei halt ein Narr gewesen": in der nS~ehsten Zeit moist sehr auf- 
geregt gewosen~ wirft sieh im Bett heftig bin and her. 

17. Januar 1900. Verkriecht sieh b~iufig im Bert, singt Trinklieder. 
~20. Januar. l~uhiger, sagt~ er babe Thiere gesehen, er babe Feuer im 

Gesicht gehabt. 
27. Januar. Jetzt anhaltend ruhig and geordnet~ bei Bospreehung seiner 

Krankheit maeht er h5nfig Spgsse Und Ausfliichte. Seine Unruhe und das 
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Umherw~lzen ffihrt er auf iolStzliche Angstanf~lle zuriick. Jetzt will er sich 
ganz wohl fiihlen. 

20. Februar. Meint, er sei seit Anfang November bier, ist im Uebrigen 
zeitlich und 5rtlich gut orientiert. Auf Befragen sagt er~ e: sei hergekommen~ 
well el" sich zu stark aufgeregt habe, die Arbeit in der Gaslabrik sei schuld, 
auf die Frage nach Gestalten sagt er~ ,,so richtig weiss ich nieht mehr alles, 
es war mehr im Traum"; auf die Frage, ob er geisteskrank gewesen~ sagt or, 
es habe im Kopf gefehlt. Seine Erinnerung seheint ziemlieh lfiekenhaft. 

24. Februar. Befinden ist gut gebliebe% hat Krankheitseinsicht. Ent- 
lassen. 

Nach Mittheilung seiner HeimathsbehSrde yore April 1903 ist Pat. 
gesund geblieben, nar wird er leieht aufgeregt~ were1 er etwas ge- 

tr~nken hat. 

Ist man berechtigt, diesen Fall als Paranoia acuta alcoholica auf- 
zuftihren? Ueberblicken wir das Krankheitsbild noch einmal kurz~ so 
sehen wir bei einem yon Haas aus leicht erregbaren Individuum, bei 
dem chronischer A]koholmissbrauch zweifellos seit Jahren besteht, zur 
Zeit ungiinstiger ~tusserer u die ersten Anzeichen einer 
geistigen StSrung in Form yon Beeintr~tchtigungsideel~ sich einstellen. 
In der n'~tchsten Zeit gab sich Patient, vielleieht mit unter dem Einfiuss 
der Beeintr~tchtigungsideen~ immer mehr dent Trunke hin, seine Erreg- 
barkeit steigerte sich. Etwa 2 Monate nach Auftreten der ersten Er- 
scheinungen~ stellt sich daml ein sehr heftiger Erregungszustand ein. 
Er war sehr aufgeregt: drohte mit einer Axt~ lief naekt umher und 
hatte lebbafte Sinnest~uschungen~ Thiervisionen~ auch Stimmen etc., 
wurde deshalb in ein Krankenhaus ~erbraeht: yon we er nach wenigen 
Tagen wegen Fortbestehens der Erregung in die Klinik fiberffihrt 

wurde. 
Der weitere Verlauf wird eharakterisirt durch das wiederholte Auf- 

treten e i g e n a r t i g e r  E r r e g u n g s z u s t ~ t n d e :  il~ denen das Bewusstsein 
getriibt erscheint, vielfaehe unklare Sinnest~tuschungen bestehen und 
nun stereotype Bewegungen, Umherw~tlzen~ oft wiederholte Armbewe- 
gungen u. dergl,  das Hervorstossen ~on Thierlauten zur Beobachtung 
kommen~ gleiehzeitig mit gespanntem Wesen. Dazwischen schieben sich 
kfirzere und li~ngere Zeiten ein, in denene r  ruhiger und geordneter 
ist, aber zurfickhaltend erscheint and keine Krankheitseinsicht erkennen 
li~sst. Erst nach etwa 3 1/~ Monaten kommt es za dauernder Beruhi- 
gang und allm~tlig stellt sich aueh Krankheitseinsicht ein~ wobei die 
Erinnerung an die Erregungszustitnde liickenhaft und traumartig er- 
scheint. Eine Wiederkrankung ist bis j e t z t - - i n  etwa 3 J a h r e n -  nicht 

erfolgt. 
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Fragen wir uns jetzt wieder, ist dies eine acute Alkohol-Paranoia, 
so bedarf es keiner weiteren Ausffihrmlgen~ dass wit das gewohnte Bild 
der Alkohol-Paranoia mit dem meist ~usserlich geordnetem Verhalten~ 
der erhaltenen Orientirung uud Ordnung im Gedankengang% dem Vor- 
wiegen der sehr deutlichen GehSrst~iuschungen und der 1geigung zu 
Systematisirung etc. hier vermissen. Wohl sind viele Geh6rst~uschungen 
vorhanden, sic haben aber etwas Unklares~ Traumhaftes~ wie es fiber- 
haupt dem ganzea Wesen des Kranken and besonders seinen Erregungs- 
zust~inden anhaftet. Letztere sind ausgezeichnet durch das Auftreten 
eigenartiger~ stereotyper Bewegungen, das Ausstossen thierischer Laute, 
abweisendes, widerstrebendes Verhalten. Nach alledem wfirden wir 
wohl jedenfalls nicht die Diagnose Paranoia stellen, eher wiirde hier 
der Name ,Hallucinose" in Frage kommen, abet auch der passt nur 
schlecht, vielmehr entspricht das ganze Krankheitsbild am ehesten der 
Ka ta ton ie~  resp. katatonischen Untergruppe der Dementia praecox 
Kri ipe l in ' s .  Wie v e r t r ~ g t  s i c h  das abe r  mi t  dem s i ehe r  
f e s t g e s t e l l t e n ,  s c h w e r e n ,  c h r o n i s c h e n  A l k o h o l m i s s b r a u e h ?  
Zwei  v e r s c h i e d e n e  A u f f a s s u n g e n  sind in erster Linie mSglich. 
Einmal k6nnten wir in dem chronischen Alkoholmissbrauch nut das 
ausl6sende Moment sehen, d. h. bei einem zu einer psychischen Er- 
krankung ill Form der Katatonie disponirten Individuum wird durch 
den schiidigenden Einfiuss des Alkoholismus die Katatonie manifest. 
Oder es handelt sich um eine alkoholische Psychose, die aber durch die 
Besonderheit der Localisation einen atypischen Charakter in Form der 
Katatonie angenommen hat. 

Im Grunde differiren diese Auffassungen nicht viel. - -  Die Dispo- 
sition zur Katatonie mfisste auf einer angeborenen oder erworbenen 
Sehw~tche bestimmter Localisation beruhen, an ~i'elcher Stelle die Sch~t- 
digung durch den Alkoholismus naturgemiiss am sti~rksten einwirken 
kann~ und ebenso mtisste die katatonische F~rbung der alkoholischen 
Psychose~ wie eben hervorgehoben, darin ihren Grund finden, dass das 
Alkoholgift an besonderer Stelle seine Hauptsch~tdlichkeit entfa[tet, eine 
Eigenart der Loealisation~ die doch auch nut durch eine Pradisposition 
des betreffenden Gebietes erklfirt werden k a n n . -  Die Verhi~ltnisse 
liegen hier vielleicht ahnlich wie z. B. bei P a r a l y s e n  mi t  s eh r  
a u s g e s p r o c h e n e n  k a t a t o n i s c h e n  E r s c h e i n u n g e n .  Auch dort 
kann man sich vorstellen~ dass die diffuse Hirnerkrankung a n  be- 
stimmter Stelle~ in Folge erworbener oder angeborener Dispositiou~ 
starker hervortritt und dass, wenn nicht die Sch~tdigung eingewirkt 
h~tte, die zu der diffusen ttirnerkrankung der Paralyse ftihrt~ dann 
vielleicht unter dem Einfiuss anderer ungtinstiger Moment% oder auch 
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ohne erkennbare Ursache einfach eine Katatonie zum Ausbrueh gekom- 
men ware. - Der Unterschied der beiden eben skizzirten Ansehaum~gen 
tiber die Bedeumng des Alkoholismus als Ursache yon Psyehosen, spec. 
solcher~ die nichts typisch Alkoholisches hubert, ist wie gesag b kein 
schwerwiegender. Wit stellen nut in dem ersten Falle den Alkoholis- 
mus in ~tiologischer Beziehung etwa in d iese lbe  Reihe wie das 
Trauma etc., eine Psychose w~tre so wie so zu Stande gekommen, es 
ist mehr zufgllig, alas gerade de," Alkoholismus sie ausl0st. Bei der 
zweiten Art der Auffassung bewerthet man den Einftuss des Alkohnlis- 
mus welt h~her, die Geistesst(irung w:,~re wahrscheinlich nicht entstan- 
den, wenn kein Alkoholismus vorl~tg% und man ftihrt nur die beson- 
dere~ katatonische Fi~rbung auf disponirende Momente zur/ick. - -  Wen- 
den wir uns unserem Falle wieder zu, so berechtigt uns die Schwere 
uud das lunge Bestehen des Alkoholmissbrauches~ diesem eine mehr als 
nur ausl~isende Rolle zuznschreiben, und zllr Hervorhebung dieses ~tio- 
logischen=Momentes direct yon einer a l k o h o l i s c h e n  P s y c h o s e  
k a t a t o n i s c h e r  Art  zu sprechen. Auf die Fassung des Namens lege 
ich iibrigens nnr soweit Wertb~ als ich ,,alkoholisch" nicht missen 
mSehte; dass ich damit keine specifisch alkoholische Psychose meine, 
geht woh! zur Genfige aus meinen Ausftihrungen hervor. - -  

Wir sind, wenn wir das Resultat unserer Betraehtungen zusammen- 
fassen~ zu der Annahme gekommen, dass der c h r o n i s c h e  Alkohol -  
m i s s b r a u c h  auch anderen  Fo rmen  g e i s t i g e r  S t a r u n g  als d e n  
typ i seh  alkoh.ol ischen das Leben zu schenken vermag~ wie das ja 
sehon Magnan u.A. ausgesproehen haben. Demgegeniiber besteht abet 
zur Zeit entschieden die Neigung~ alle die Arten psychischer St6rung~ 
die nicht in das gewohnte Bild der typisch alkoholischen Geistesst(irun- 
gen hineinpassen, bei Seite ztt schieben und hSchstens anzunehmen, class 
der Alkoholismus bei,ihnen die Rolle des Agent provocateur spielt, 
eine Tendenz, die auf das Vorherrschen des '~tiologischen Eintheilungs- 
princips der Psychosen beruht, wie es besonders yen Kr':tpeliu ver- 
treten wird 

Gegen die yon uns entwickelte Anschauung~ dass der Alkoholismus 
jede Form der Geisteskrankheiten hervorrufen kSnne~ liesse sich an- 
f~hren~ dass er zumeist in den typischen Formen seinen Ausdruck f~nde, 
dass es daher wahrscheinlieh sei, dass der atiologische Zusammenhang 
andersal:tiger Krankheitsformen mit dem Alkoholismus nut ein schein- 
hater se i .  Jedoch ist zu bedenken, dass Krankheitszustgnde, die dem 
Delirium tremens, der Paranoia acnta aleoholica aufs Genaueste gleichen, 
auch im Verlaufe versehiedener nieht alkohotischer GeistesstSrungen be- 
obachtet werden, so der Epilepsi% Dementia senilis, Dementia praeeox 
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K r ~ p e l i n ' s  u. a.~ und dass die Zahl anderweitiger alkoholiseher Psy- 
chosen vielleicht nur deshalb als so gering imponirt, well man eben 
geneigt ist; bei jeder uieht typischen Erkrankung yon vornherein die 
urs~ch]iche Bedeutung des ehronischen Alkoholismus anzuzweifeln und 
sie bei Seite zu lassen. Nach allem mSchte ich glauben, dass wit auch 
bier wieder, wie z. B. bei den GeistesstSrungen nach acuten Infec- 
tionskrankheiten sehen~ dass die s p e e i f i s c h e  W i r k u n g  des ur -  
s~ch ] i chen  Momentes  k e i n e s w e g s  f e s t s t e h t ,  dass das Haup t -  
g e w i c h t  auf  die Loca l i s a t ion~  natfirlieh nieht etwa im Sinne 
Fleehsig 's~ zu l egen  ist~ dass die Eigenart der Localisation und 
die Besonderheit der uns bekannten ausseren Ursachen durchaus nieht 
immer zuSammenfallen, dass  erstere keineswegs ohne Weiteres yon 
]etzterer abh'~ngig ist. 

Wenn wit yon diesem Falle besonderen Gepr~ges~ den ieh mehr 
wegen seines aeuten~ resp. subacuten Beginnes hier angeschlossen hab% 
absehen, so bieten unsere F~ille yon acu tev  A l k o h o l - P a r a n o i a ,  auch 
die eingeschlossen~ die hier nicht im Einzelnen besprocben sind, nichts 
wesentlich 1N'eues~ nur e inze lne  P u n k t e  lohnt es sich vie]leicht her- 
vorzuheben. 

Es ist einmal das A u f t r e t e n  z a h l r e i c h e r  h y p o e h o n d r i s c h e r  
S e n s a t i o n e n  und Wahnideen nebst G e r u c h s -  und G e s c h m a c k s -  
t a u s c h u n g e n ~  ohne dass sonst Grfinde vorlagen, v o n d e r  Diagnose 
einev acuten A]kohol-Paranoia abzugehen. Welter erinnere ich daran~ 
dass die Sinnest~uschungen und Wahnvorstelluugen sehr oft sexu-  
e l len  Inhalts sind, und class ihnen oft E i f e r s u c h t s i d e e n  beigemischt 
sind. Nicht selten treten im Beginn~ worauf ich schon binwies, un- 
r u h i g e  TrRume auf. Dabei entwickelt sieh die Erkrankung in einem 
Theil der F~lle nicht ganz acut~ sondern mehr subacut~ allerdings nicht 
allm~lig ansteigend, sondern in Form eines schnellen Anstiegs aus ver- 
schiedenartigen Vorboten heraus, die in unruhigem Schlaf~ h~tufig auch 
in Stimmungsanomalien bestehen. Uebrigens sei hier bemerkt~ dass der 
Affect~ vor Allem in l~nger dauernden F~llen~ dnrchweg ein ~ingstlichec 
ist~ worauf B o n h S f f e r  im Gegensatz zu Krapel in~ dem ein mehr ge= 
mischter Affect vorzuwalten schien, aufmerksam gemacht hat. Was die 
Daue r  der acuten Alkot:ol-Paranoia angeht~ so ]aufen am schnel[sten 
die Mischformen mit dem Delirium tremens ab. Fiir die reinen F~t]le 
rechnet B o n h S f f e r  mehrere Tage his zu einigen Woehen~-doch ziehel~ 
sich eine Anzahl unserer Fi~lle fiber 3, 4 und mehr Monate bin. Die 
subacuten Fiille scheinen: wie auch I l be rg~ )  beobachtet hat, etwas 

1) I lberg ,  Der acute h~llucinatorisehe Alkoholwahnsinn. Festschrift, 
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l~nger zu dauern auch ist bemerkenswerth, dass der Kranke mit sehr 
ausgepragten hypoehondrischen Sensationen auffallend spat zur Gene- 
sung kam. Verhaltnissm~issig lunge ziehen sich auch die Falle mit 
sexuellen Wahnideen und Eifersuehtsideen bin. 

Im Altgemeinen bestatigen unsere Beobachtungen die yon Bon- 
hSffer  und anderen Autoren vertretene Ansehauung~ dass die acu te  
A l k o h o l - P a r a n o i %  specietl ihr erster Anfall~ gf ins t ig  ausgeh t .  
Jedoch ist es bekannt~ dass sic in einzelnen Fallen in eine ehronische 
GeistestSrung tibergehen kann, was~ das kSnnen wir hier gleich hervorheben, 
relativ h~iufiger bei ihr als beim De]irimn tremens eintritt. Nach Bon- 
hS f f e r  u. a. Beobachtern erkranken die Individuen an acuter Alko- 
hol-Paranoia meist in frfiheren Jahren, als an Delirium tremens, doch 
macht sich das inunseren FS.llen n i e h t bemerkbar. E ben s o w e ni g konnten 
wit dieBeobachtu~g ~. Speyr ' s l ) ,  BonhSt fe r ' s  2) u.A. bestatigen, dass das 
Mi l ieu  7 aus dem die Delirium tremens-Kranken stammen, im Dureh- 
schnitt ein n i e d r i g e r e s  sei, als das der an aeuter Alkohol-Paranoia 
Erkrankten. Unsere Kranken, aueh di% welche ieh in der letzten Zeit 
gesehen hab% sind bis auf einen h6heren Subalternbeamten s~tmmtlieh 
k0rperlieh arbeitende Mensehen gewesen: doeh soll nieht vergessen wer- 
den: dass bei der verh~iitnissmassig kleinen Zahl der Beobaehtungen 
der Zufall eine grosse Rolle spielen kann. 

Wenden wir uns nunmehr zu den e h r o n i s e h e n  A l k o h o l p s y -  
chosen  p a r a n o i s e h e r  F a r b u n g  zurfiek, so haben wir Falle, die mit 
Bestimmtheit aus einem Delirium hervorgingen, nieht mehr beobachtet, wir 
k5nnen die fibrigen eintheilen in solehe, die aus einer aenten Alkohol- 
Paranoia hervorgegangen sind, und andere, die theils acut~ aber nicht 
in typiseh alkoholiseher Form~ theils mehr allm~lig zur Entwieklung 
kommen. 

Gehen wir zunaehst auf die erste Gruppe ein. 

Fa l l  9. R., Emil~ 34 Jahr~ Arbeiter. Potator strenuus. Mehrfaeh 
Delirium tremens. Ende Mai 1900 plOtzlich drohende und sehimpfende 
Stimmen: die ihm vielfaehe Verbrechen vorwarfen. Orientirt, im 
Aeussern geordnet. 2. Juni 1900 in eine Anstalt. Aengstlieh~ sprach 
nieht, war zeitweise stupor0s~ zuweilen plStzlich sehr aggressiv. In den 
nachsten Monaten Zustand im Ganzen der;elbe. Anfang 1901 aussert 

zur Feier des 25j~ihrigon Bestehens des Stadtkrankenhauses Dresden-Priedrich- 
stadt. 1899. 

t) 1. c .  

zg) l . c .  
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er vielfache Verfolgungsideen und Berfihrungshallueinationen~ er werde 
elektrisirt  u . a .  -11. November 1901 Aufnahme in Kiel. Lebhafte 
Sinnestttuschungen und Wahnvorstellungen im Sinne der Verfo|gung; 

Stimmen. die ihm u vorwarfen~ kommen yon e]ektrischen 
Appararaten~ fiberall ist 7;Volt"~ man liest seine Gedanken~ er muss im Takt 
essen und gehen~ hSrt daraus und auch aus ~den Tropfen der Wasser- 
leitung Worte etc. Krankhafte 8ensationen and Vergiftungsideen. 23. 

November 1901 unver~indert entlassen. 
Sell wieder sehr stark trinken. 

Von Heredit~t niehts bekannt~ Patient trinkt stark, sell 5fter an Delirium 
gelitten haben; Ende Mai 1900 wurde er wieder in das f(rankenhaus zu K. 
aufgenommen~ er war orientirt, erz~ihlte aber~ er hSre in den letzten Tagen 
immer Stimmen, die ihn bedrohten und schimpften. 29. Mai war Patient ruhig~ 
klagte nieht mehr wie ira Beginn fiber Schwindel und Kopfschmerzen. In einem 
unbemerkten Augenblick entwich er~ wurde erst im Geriehtsgeb~ude wieder 
aufgegriffen. Er gab an, er habe hinter dem Fenster Stimmen gehSrt, die ihm 
sehr laut zuriefen : ,K.~ Du hast ja gestohlen, Du hast ja in Berlin einen Lust- 
mord begangen ~. Um diese Vorwfirfe zu widerlegen, sei er geradenwegs zum 
Gericht gelaufen~ um eine Untersuchung gegen sich zu beantragen. Bald da- 
nach wird Patient plStzlich aggressiv. - -  2. Juni Aufnahme in die Anstalt S. 
Ruhig~ gngstlich gespannt~ er giebt an~ er habe an einem ,Wahn ~ gelitten und 
Stimmen gehSrt, er sei ganz ~ingstlieh und wirr im Kopf davon gcworden; 5rt- 
lich ist er nieht7 zeitlich ungenau orientirt. - -  3. Juni sehr iingstlich~ sprieht 
fast garnicht, isst sohlecht. - -  9. Junk Greift plStzlieh, obne etwas zu sagen~ 
einen W~irter an. - -  15. Juni. Giebt gar keine Auskunft mehr~ muss zum 
Essen and Urinlassen angehalten werden 7 liegt starr zu Bett. - -  Juli. Steht 
etwas auf~ widerstrebt beim An-and  Anskleiden; in den ngchsten Monaten 
keine Aenderung, Stimmung weehselt. - -  22. Februar 1901. Erktgrt heat% 
sein Vater sei heut auch hier~ spriiche mit ihm telephoniseh~ erzghl% dass er 
kein Essen bekomme und bringe auoh sonst maneherlei vor~ worfiber er gar- 
nicht reden mSge. - -  2. M~irz sehr erregt~ man wolle ihm hier seine 8eele 
rauben. - -  April. Schilt auf den Arzt~ der ihn schon in Kid verfolgt habe; 
in der n~ichsten Zeit hailucinirt er dauernd~ hSrt die Stimmen seiner Eltern, 
wird dureh elektrisohe StrSmo geschiidigt. - -  11. November Aufnahme in die 
Klinik zu Kiel~ 5rtlich und zeitlieh orientirt~ giebt die Zeit seines Aufenthaltes 
in S. richtig an. Sei nicht geisteskrank, es sei ein Gewa]takt, dass man ihn 
ins Krankenhaus gebraeht habe. Er glaube, sein Vater sei aueh in S. fest- 
gehalten~ er sei mit ibm Tag and Naeht in telepathisehem Anschluss~ es 
seien Marconi- oder Armstrong-Apparate. In Kid habe man ihn mit solehen 
Apparaten verfolgt~ so dass er ganz verwirrt wurde; die Stimmen~ welche yon 
den Apparateu ausgingen~ klgngen wie Menschenstimmen~ er solle Kirchenranb~ 
Blutschande und Anderes begangen haben. Man habe an ihm experimentirt 
zur Ausforschung des Gedankenganges und des Seelenlebens~ weshalb man 
gerade ihn so verfolg% wisse er nicht. GrSssenideen sind nicht festzustellen. 
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Bei der Unterhaltung wird Patient lebbaft erregt~ die kbrperliehe Untersuehung 
ergiebt ausser [rido-Cyelitis li~1% niehts B e s o n d e r e s . -  13. Nov-ember. Bis 
jetzt ruhig. Zur Zeit hgre er niehts~ ,er wolle niehts hbren ~. Am 5. Mai 1900 
hb~tten die Verfolgungen angefangen~ als deren Haupt er einen Dr. R. in S. 
bezeiehnet, er hbrte plbtzlieh auf der Strasse Stimmen~ die riefen: ,,der da 
mit der blauen Hose hat eingebroehen" 7 aueh andere Verbrechen wurden ihm 
vorgeworfen. Die Leute auf tier Strasse spraehen des nieht selbst: sondern 
hgrten es nur and sahen ihn an; des Spreehen kam dutch Elektrieitb~t. Man 
k6nne dureh des Teleoskop yon der Pupille ablesen~ was der Mensch denkt~ 
,malt"~ sie kbnnen seine Gedanken lesen~ ,des Auge giebt wieder~ was des 
Gehirn setzt (mit einer Druekmasehine) und vom Auge werden die Gedanken 
abgelesen. - -  Patient. hgrte dann auch in seiner Wohnung solehe Stimmen~ 
sie kannten genau seine K5rperfunctionen~ als ob er anf Rbntgen gebettet sei i 
vielleieht gebranehten sie das Mondlieht dazu. In der N~he waren sie nieht~ 
devon /iberzeugte er sieh dureh Naehsehen. - -  Der mensehliehe Kbrper m~isse 
der Sehallleiter und -Empfiinger sein. ,~Ieh babe anf Volt gelegen~ dadureh 
ist des Riiekenmark und der Semen ins Laufen gekommen und ins Blnt ge- 
langt, dadureh bin ieh so krank geworden". ~Wenn ieh es e i n m a l  h~itte, so 
bgtte ieh geglaubt, ich w[ire nieht reebt im gopf, wenn ieh es aber Tag fiir 
Tag hbre und fiihI% so muss es wirldieh sein~ da kann ieh daranf sehwgren". 
- -  im Krankenhaus war in der Butter etwas~ was sie ungeniessbar maehte, im 
ganzen Hause war Volt, in S. war es noeh schlimmer~ dort war eine Art ,Lauf- 
schule", we m~n auf Sehritt und Tritt Volt ffihlte und furchtbar geqn[ilt wurde. 
Im I(rankenhanse wurde er einer Art Gedankenverhbr nnterworfen, man presste 
ihm dureh Hypnose sin Gest~indniss ab f/Jr Saehen~ die er garnieht gethan 
hatte. - -  ,Auf Voltliegen ist gespannt werden", er ffihlte ein Zueken und 
Stiehe im Kbrper. Tag und Naeht wurden seine Gedanken mitgesprochen~ es 
hiess: ,jetzt denkt er mit~ jetzt waeht or auf"~ or musste im Takt essen und 
gehen, er hbrte darin die Wort% aueh aus dem Tropfen der Wasserleitung 
hbrte er Worte. ,Wenn ieh nieht ein ganz ruhiger Mensch wgr% so w~ire ieh 
verr/iekt geworden". Im Essen waren lauter schleehte Saehe% Speiehel, 
Koth u. A.: er hatte ,verweste Geriiehe". - -  19. November. Giebt an~ er habe 
tb.glich 12 Flasehen Bier und f/ir 30 Pf. Sehnaps getrunken. Ruhiges Ver- 
balten~ jedoeh leieht aufgeregt; sehr yon sieh eingenommen. Anf Befragen: 
die Stimmen seien wie v0n einem Bauehredner, wenn er die Ohren zahalte, 
hbre er sie nieht. - -  23. November yon seinen Briidern a b g e h o l t . -  Soweit zu 
erfahren war~ trinkt Patient wieder sehr viel. 

F a l l  10. B., Eugen: 35 Jahr% Bademeister. 

Starker Potator. Naeh eigener Angabe seit 1893 Zittern uncl Waden- 
kr~tmpfe, seit 1894 ng~ehtliehe Visionen~ aueh einzelne Stimmen. Friih- 
j ahr  1897 im Krankenhaus mit ,Delir ium tremens"~ Juni 1898 wieder, 
zahlreiehe feindliehe Geh6rshallueinationen. Will zuerst Sehwindel ge- 
habt  und gesehwitzt haben~ war 2ngstlieh: drohende Stimmen und 
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Gesta]ten. 26. Juni 1898 Aufi~ahme in die Klinik. Im Ganzen orien- 
tirt. Vorwiegend drohende Stimmen und entspreehende Wahnvorstel- 
lungen, wenig andere Hallucinationen~ es werde ihm Blut abgezapft etc. 

Juli  1898~ es sei eine Geriehtsverhandlung gegen ihn im Gange~ er sei 
zu Zuchthaus verurtheilt .  

In der niiehsten Zeit dauernd Sinnest~iusehungen und Wahnideen 
im Sinne der Verfolgung, mehr weniger systematisirt. Gedankenlaut- 
werden~ Vergiftungsideen. October 1898 GrSssenideen ,Pr inz Eugen", 

die besonders Anfang 1899 mehr hervortreten. Scheu, stumpf. 5. April  

1899 in eine andere Anstalt,  wo der Zustand im Ganzen unver~indert 
ist. AllmMig treten mehr krankhafte Organempfindungen hervor. 

Seit Jahren starker Potator. Von Hereditgt~ Trauma und syphilitischer 
infection nichts bekannt. Friihjahr 1897 wegen Delirium tromens im Krankon- 
hause zu R. Am 5. Juni 1898 wegen der gleiohen Krankheit dort wioder auf- 
genommen; das Delirium lief aber nioht wio frfiher bald ab~ sondern Patien~ 
hatte dauernd zahlreiche GehSrst~tuschungen feindlichen ]nhalts, war ~Nachts 
unruhig. 

21. Juni. Sprang er aus dem Fenster~ lief in eine Wirthschaf L kam dann 
wieder in~s Krankenhaus. In den letzten Tagen sagte er of~ er babe Angst 7 
man woll ihm etwas thuen. 

26. Juni. Aufnahme in dio Klinik; bei der Aufnahme SchwindelanfalI~ 
sah blau aus, fiel un b keine KrSmpfe. Patient giebt selbst an, ihm sei schwin- 
delig geworden, wie er hingefallen sei. wisse er night. Er ist tiber Ort und 
Zeib ziemlich orientirt. Als Kind sei er sehr schw~ichlich gewesen~ habe mittel- 
mgssig gelernt, nach der Schule wurde er Kellner~ habe an zu trinken go- 
fangen; seit Anfang der 90er Jahre als Bademeister thgtig. Wio viel Patient 
ge~runken~ ist nicht sicher festzustellen, er habe in letzterZeit wenig gegessen, 
seit l~ngerer Zeit Ieide er an Kopfschmerzen und seit Jahren an Schwindel~ 
der aber zugenommen tliitte. Seit 4Jahren etwa saher  ~Nachts hiiufig, besonders 
bei geschlossenen Augen Flfiss% Berge, Hiiuser und allerlei Figuren~ sohon 
vorher 5f~ers t?limmern und Funken; seit derselben Zeit etwa (1894) hatte er 
Ohrensausen und hSrte Stimmen~ ,es war eben etwas in don Ohren, was 
t~iuschte". Was gesprochen wurde, war ohne Zusammenhang und unverstgnd- 
lich. Wenn er die Augen 5ffnet% so wusste or, dass es Trug war. 

Mgrz 1897 sei or einmal Nachts umhergelaufon, ohne dass er etwas davon 
wusste. War dann 14 Tage im Krankenhause zu I~., yon den ersten 4 bis 
5 Tagen wisse er nichts. Seit 4--5 Jahren habe er oft ein ~ingstliches Geffihli 
werde verlege% wenn er mit Jemandem spreche; bis Anfang Juni 1898 versah 
er sein Gesohgft. Als er damals yon einem Besuch seiner Mutter in B. zurfick- 
kehrte~ ging er selbst in's Krankenhaus zu g.~ well er sich miide~ lahm und 
schwindlig fiihlte; schon in der ersten Nacht hSrte er viele 8timmen und sah 
Schatten kommen und gehen, er schwitzte sehr und war ausserordentlich iingst- 
lich. Einmal sprang er aus dem Fenster: weil er 3 Mgnner am Fenster her- 
aufsteigen sah und dabei hSrte: ,da  ist err er dacht% man wolle bei ihm 
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einbrechen. - -  Aueh hier hSrt Patient das Weft 1KevoNer~ ffirchtet: man wolte 
ihm etwas thun~ l~uft nach der Thiir. Wenn er die Augen schliesst, sieht er 
dieke Striche und alle Farben durcheinander. Er giebt noch an: wenn er die 
Augen schliess% sei es ihm manehmal, ats ob er fiber H~user fliSge. Seit fiinf 
Jahren sei er zittrig: leide auch an Wadenkr~impfen. - -  Patient ist im Ganzen 
unruhig: greift bald da: bald deft hin; die kSrperliehe Untersuebung ergiebt 
blasse Farbe der Haut und siehtbaren Sehleimhiiute: Zittern der H~inde und 
Zung% etwas Druekempfindlichkeit der Muskeln und der grossen Nerven; im 
iibrigen niehts Besonderes, im Ur[n kein Eiweiss. 

27. Juni 1898. Naehts oft aus dem Bett gelaufen, hSrte Stimmen im 
Fliisterton spreehen: ,Gauner: Spitzbub% er sell erstoehen werden~ der Kerl 
kommt nieht lebend heraus a. Auch sei ihm in der Nacht Blut abgezapft~ er 
merke: dass das Herz sohw~eher werde und ibm sei so sehlecht wie zum Ster- 
ben; in den n~tehsten Tagen mehrfaeh unruhig: 15raft im SaM umher, sagt: 
:~mit demErstechen sei es keine SinnestS~usehung, er h5re vom Feaster her die 
Stimme eines jungen Burschen~ die 10--12mal hintereinander fliistere: ,,der 
stirbt heute Naeht durch mich a. Wenn Patient auf Aufforderung die Aagen 
sehIiesst~ so sieht er allerhand Gegenstg.nde~ Schieferplatten~ helle Back- 
steine u. s. w. 

29. Juni. Giebt selbst an, er sei ganz verwirrt im Kopf: ist immer g~ngst- 
licit gespannt. 

30. Juni. HSrt seine Geschwister rufen: ,,Eugen wach auf, waeh auf", 
wiederholt fragt er, was denn los sei. 

4. Juli. Sehlaf etwas besser, steht aber noeh manehmal auf and sagt: 
wer immer naeh ihm frage. Es besteht noch Zittern der HSnde und der Zunge, 
auc.h Druckempfindliehkeit der Muskulatur und der Nerven. Tags abel" ruhiger, 
Sinnesti~uschungen bestehen aber noch fort; Patient glaubt, es sei sehonAugust. 

11. Juli. Naehts 5fter aus dem Bert gegangen~ sagt% man soil das Fen- 
ster 5ffnen: sein Bruder sei draussen and wolle mit ihm reden~ er hSre 5fter 
das Wort: ,,Pique aode r  ::wenn er ein Bier well% solle er nnr trinken". H~ilt 
beide H~inde an den Kopf~ sehiitte|t diesen: um die Gedanken zu vertreiben. 

13. Juli. Glaubt den Oberstaatsanwalt spreehen zu hSren, fragt nach 
tier Wand hin, was der eben gesagt habe, ein Landgeriehtsrath habe aueh von 
oben herabgerufen: er (Patient) babe aueh Zeugenaussagen fiber die Peste in 
g.  maehen mfissen: doeh dfirfe er sie nieht wiederholen~ im Zimmer fiber ibm 
sei eine Gerichtsverhandlung. 

18. Jali. Die Geriehtsverhandlung habe gestern den ganzen Tag go- 
dauert: Mute sei Hauptverbandlung, es werde fiber alles verhandelt, was er 
begangen haM. 

23. dull. Die Verhandlung sei beendet~ er sei zu 6 Jahren Zuchthaus 
verurtheilt wegen der begangenen Fehler. 

27. Juli. Patient will Mute nicht in den Garten~ well die Leute ihm 
etwas thun wollten, sie hg~tten gestern schon das Lied veto Wassermeister ge- 
sungen, in der ni~chsten Zeit keine wesentlicheVer~nderung, liegt meist ruhig 
da: die Sinnestgusehungen bestehen in wechselnder Stgrke fort. 
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13. September. Sagt, wonn or lose, hSrton die Andern seine Godanken 
odor spri~ohen sic voraus. 

17. September. Er kSnno die viclon Schimpfreden nicht auf sich ruhon 
Iassen, man wolle ihn hier bless stellon. Sprieht wieder von einor Gerichts- 
verhandlung. Er hSre immer die Flfistertimmen yon oben~ weleho ibm don 
gleichon Namen geben und den gleiehen Vorhalt machen. Friiher soi das nur 
Nachts gewesen. - -  Ende September 1898 isst Patient sebr schlecht~ die Suppo 
sei yon den Leuten drausson zusammengeschiittet~ in der Ffitterung sei Aus- 
wurf: auch babe oine Stimme gesagt: es sei Urin darin. 

22. October. Wiinscht don Arzt wegen Moralsaohen zu spreehen: ~:ich 
meldote reich freiwillig in's Spiral zu tl., wollto yon da nach Hans% wurde 
aber ohne mein Wissen in die Klinik hier gefiihrt; es war beabsichtigt~ dass 
ich unterwogs in den Neckar fallen sollte - -  - -  --7 i~h orhielt die Nachricht~ 
dass eine Gerichtsverhandlung fiber mich im Gange soi, die Verhandlung hgtte 
sich der Oeffentlichkeit entziehen sollon, denn ich woiss~ dass ieh geistesge- 
stSrt war; moine Strafe lauteto auf 3 Jahre hierher und Todesstrafe, mit der 
gelindon Strafe wurde angefangen. Es kam ein Tolegramm veto KSnig~ wenn 
ioh reich nieht so und so verhio]te, so wfirde ich nicht begnadigt: ich blieb 
eben im Bert und der ~irztliche Rath kommt alle Tage her und so bin ieh noeh 
hier, das Gericht hat eben die Moral in den Hgnden". 

28. October. Patient giebt an, er hSre nebon violen Scboltworten auch 
angenehmo Worte, wie~ er sei ein Prinz, schon so lange er hier sei, scion ihm 
Gedanken eingepr~igt, er k5nne ein nntergeschobenos Kind sein ,Prinz Eugon". 
Es habe auch sehon geheissen, er bekomme einmal ein Land zu regieron. 

31. October. Wieder ~ingstlieh, die Leute ihm gegeniiber wollten ihn 
mit einem Doleh erstechen. 

9. November. Eine bokannte Stimmo erz~ihlte houte Morgon yon schaner- 
lichen Sachen, welche hior im Hause vorg/i~gen; untor dem Zimmer seion 
hundorte yon Leuten zur Revolution versammolt. Dass er gesagt hab% er sei 
Ptinz Eugen~ will Patient nicht mehr wissen. 

28. November. Hat sich heute bald wiedor zu Bert gelegt~ offenbar sei 
es den Leutel~ im Saal nieht rech~, wenner draussen sei, er habe es an Stim- 
men und Zeichen gomerkt, dass er missliebig sei. 

3. December. Erz~ihlt wieder yon oiner Gerichtsvorhandlung~ er sei 
wegen schmutziger Pranenzimmergesehichten angoklagt gewesen, es sei eine 
Liste mit 76 Franenszimmern d% an denen er sieh vergangen haben solle. 
6 Namen wurden vorgolesen, doch kannte er nut 2, er sei vorurtheilt in jedem 
Gef/ingniss Wfirttembergs 3--6 Jahre zu sitzen. Seit 5 Monaten hSre er yon 
oinem Kravall in g., we: bei dem sogonannten Verjiingungsfest ein Skandal 
goweson sei, an dem er besonders betheiligt w~re. Bei dem Verjiingnngsfoste 
handele es sioh um den Geschleehtsgenuss, obwohl er sieh den Vorgang nicht 
reeht denken kSnne. 

8. December. Es sei heute Nacht viel fiber die VerhS~lt~nisse bier im 
tIause gesproehon, es geho hier alles auf seine s alles, was in der 
Stadt geholt werde, gohe auf den Namen B. 
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27. December. Verlangt verstimmt seine Entlassung~ er h5re immer 
sprechen, er sei sicb and den andern zur Last. Der Arzt habe eben n och ge- 
sagt~ Jeder~ der Patienten umbring% solle eine Belohnung erhalten. 

31. December. Lguf~, als der Arzt mit ihm spricht, plStzlich weg, er sei 
je.tzg bet~inbt, das komme yon dem AChem des A r z t e s . - - I m  Jenner keine 
wesentliche Aenderung. 

31. Jenner 1899. Beschwert sieh fiber Schwefelgerueh, der im Auftrage 
des Arztes gegen ihn verbreitet werde. Der Arzt sei auch schuld, class er hierher 
gebracht sei~ derselbe strebe nach seinem Gelde, des ganze Haus lebe davon. 

1. Februar. Sein Hauptreichthum bestehe aber nicht in Geld~ sagt plStz- 
lich: ,aus meiner Dummheit, meinen Sie~ ja  das stimmt". 

Mgrz. Steht immer scheu in den Eeken umheq spricht nieht mit andern 
Kranken. Er weiss, we er ist, meint aber~ er sei schon la/g Jahre hier. Jetzt 
sei 1900. Es werde immer gesagt yon andern Patienten~ er m/isse aus ge- 
sch&ftlichen Griinden hier bleiben, das Haas lebe yon seinem GeId% es k&men 
Leute mit Geschlechtskrankheit auf seinen Namen her. - -  Auch Nachts bSre 
er Stimmen yen oben und yon unten her, was sic sagten~ kSnne er nicht an- 
geben. Von der Gerichtsverhandlung wcrde aueh noch hin and wieder ge- 
sprochen. Der Arzt sei der jetzige Leiter des GeschS.fts, die anderen Kranken 
seien Lent% die sich zusammengethan h~tten, um bier zu leben. Von den 
Stimmen sagt er noch~ sic sprSchen alle ,verdeckt". 

Im April keine henderung. 
Am 5. April 1899 wurde B. naeb der Anstalt W. (iberffihrt. Aengstlich 

gespannt, ist dauernd yon Wahnideen und Sinnestiiuschungen beherrscht, hSrt 
Stimmen im Fl~sterton~ hat stets einen Geist bei sich~ den er hSrt, unterliege 
der WilIkiir fremder Leute. H~ilt sehr zudiek. In der Folgezeit stets fiir sich~ 
sondert sieh ab, zu keiner dauernden Beschiiftigung zu bringen. 

19(/0 dauernd sehr lebbafte Wahnvorstellungen und Sinnest~uschungen, 
er miisse l~larterqualen ausstehen, s~immtliche I/:ranke im Saale saugten an 
ihm, im Zimmer sei oin grosset L~rm~ zahllose Stimmen, allcs um ihm schrie, 
lathe and spotte. Stats abweisend. 

9_9. Januar 1901 unver~ndert iv eine andere hnstalt. 

Diesen beiden F~illen gemeinsam ist schwerer ehronischer Alkohol- 
missbrauch und das acute Einsetzen einer GeistesstSrung~ die dutch leb- 
ha%e Geh6rstauschungen unangenehmen Inhalts  und entsprechende 
Beeintdtchtigmlgsideen bei geordnetem ausseren Verhalten und erhaltener 
Orientirung charakterisir t  ist und die auch sonst alle Zfige der a e u t e u  
A l k o h o l - P a r a n o i a  tr~tgt, wobei es wenig Bedeutang hat~ class in dem 
zweiten Palle aueh einzelne Visionen und kSrperliehe StSrungen hervor- 
treten, die an Delirium tremens gemahnen. 

In beiden P~llen erh~lt sich dieses BUd r e i n  in einer Phase yon 
14 Tagen bis 3 Woehen, dann tr i t t  im ersten Falle besonders stark des 
abweisend% ~ingstliehe und widerstrebende gerhal ten  hervor, das naeh 
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,der Sdfilderlmg bald ganz das Aussehen des S t u p o r s ,  der psychisch 
.bedingten Regungs- und Bewegungslosigkeit~ annahm. Erst nach 8 Mo- 
naten giebt der Kranke wieder Auskunft und es zeigt sich nun, dass 
die GehSrst~tuschungen und Verfolgungsideen weiter ansgesponnen sind. 
Dazu gesellen sich bald ausserordentlich intensNe Bertihrungshallu- 
cinationen (Elektrisiren!)~ mit denen die Geh6rst~iuschungen nnter Bil- 
dung yon Erkl~irungswahnideen mannigfach ,und oft iu phantastischer 
Weise combinirt werden; auch zu hypochondrischen Empfindungen und 
Wahnvorstellungen~ Geruchs- und Geschmackshallucinationen kommt es 
im Zusammenhang damit. Dieser Zustand gndert sieh in der naehsten 
Zeit nicht. Ob sp~tter~ nachdem der KE'anke unserer Beobachtung ent- 
zogen war~ eine Besserung eingetreten ist, liess sich nicht ermitteln: 
wit konnten nut feststellen: dass er jedelffalls dem Alkohol nieht ent- 
sagt bat. 

Die schon 18 monatliche Dauer der Psychose berechtigt uns, yon 
einer c h r o n i s c h e n  6eistesstSrung zu sprechen. Vergleichen wir nun 
die zweite Plmse der vorliegenden Erkrankung mit der ersten~ so sehen 
wit bier wie dort itusserlich geordnetes Wesen und Erhaltensein der 
Orientirung~ lebhafte OehSrstguschungen des gleichen Inhalts und eben- 
solche Wahnideen, zu denen sich im zweiten Theil nu t  S e n s a t i o n e n  
verschiedener Art mit hypochondrischen Wahnideen h i n z u a d d i r e n  
Das Krankheitsbild behtilt jedoch in seinen ttauptzfigen das gleiche Ge- 
prfige; wir wfirden auch~ uenn es acut bei einem Alkoholisten auftr/~te 
nicht anstehen~ e s  als acute Alkohol-Paranoia anzusprechen. Darin 
kann uns auch nicht das iatercun'ent% anscheinend stuporSse Stadium 
irre maehen~ das ich hier am ehesten auf den Einfluss der lebhafteu 
Sinnest/iuschungen und Wahnvorsteliungell zuriickffihren miJchte. K0rzere 
Zustande der Art sehen wir fibrigens lficht so selten im u der 
acuten Alkohol-Paranoia; die Kranken werden durch die 5~ngstlichen 
Geh/Srst~iuschungen sehr widerstrebend~ auch aggressi% verweigern die 
1Nahrung, sprecheu nicht. 

In unserem 2. Falle (Ftdl 10) sehen wir ebenfalls weiterhin krank- 
hafte Organempfindung in st~trkerem Maasse auftreten~ neben denen die 
Geh0rst~tusehungen und Verfolgungsideen eine ausgedehnte Kombination 
erfahren. Dazu gesellen sich dann hier noch GrSssen ideen~  die im 
ersten Falle fehlten. Im Ganzen bleibt auch in diesem zweiten Falle 
im weiteren Ver]auf der Charakter der Seelenst6rung~ wie er im Beginn 
vorhanden war~ gewahrt~ nur macht der Kranke, der yon vornherein 
sehon auffallend scheu erschien~ mit der Zeit einen a p a t h i s c h e n  
Eindruck, w'a, hrend im ersteu Falle der Affec~ bis zuletzt sehr leb- 
haft war. 
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Ieh sehalte dabei ein, dass bei der aeuten A|kohol-Paranoia der 
Affect zwar vorwiegend ein angstlicher ist, dass die granken abet 
hi~ufig sehr seheu und zurtiekhaltend erseheinen, sieh absondern und 
6fters dm'eh diese anseheinende Niehtbeaehtung der Umgebung geradezu 
einen theilnahmslosen Eindruek vortliuschen k6nnen. 

Wenn aueh bei unserem zwsiten Kranksn die Orientirung zuletzt 
]itt, so bereehtigen uns doeh die z~ih festgehaltenen und vielfaeh eombi- 
nirten Sinnestausehungen und Wahnidsen aueh jetzt noeh zur Diagnose 
Paranoia. 

Warum diese  be iden  F~l le  a c u t e r  A l k o h o l - P a r a n o i a  zu 
e h r o n i s e h e n  Z u s t a n d e n  d e r s s l b e n  Ar t  w s r d e n ,  das llisst sish 
kaum vermuthen. Man k6nnte in dem besonders hoehgradigen Alkohol- 
genuss dis Ursache suehen, doeh sehen wit ebenso schwere Trinket von 
der gleichen GeistesstSrung gssunden. Ungtinstig erseheint eher das 
wiederholte Auftreten geistiger Erkrankung~ speeiell im ersten Falle~ 
im zweiten die lunge Zeit vorausgehenden, teiehteren psyehisehen Ano- 
malien. Ungew6hnlieh ist in beiden F'~llen das starke Hervortreten 
yon Bsriihrungshallueinationen und krankhaften Sensationen, aueh soleher 
des Geruehs mad Gssehmaeks. Doeh haben wir frtiher gesehen, dass 
solehe Hallueinationen auf anderen Gebieten keineswegs in Fallen mit 
giinstigem Ausgang fehlen; immerhin ist hier bemerksnswerth, dass sis 
vor allem zu einer Zeit hervortreten, wo die Tendenz zum m~gfinstigen 
Verlauf mehr und mehr sich geltend maeht (vgl. unten Luther) .  

In dem zweiten Falle traten auch GrSssenideen auf, die freilieh 
aueh giinstig endenden Fallen ksineswegs fremd sind~ wenn sie aueh 
ein Zeichen langerer Dauer sein sollen ( [ lberg) .  Yon paranoiseher 
Disposition, die BonhOffs r  in einem Falle heranzieht, war bei unseren 
granken niehts zu ermitteln. 

Ueber die Orfinde, warum in einzelnen F~tlen die acute Alkohol- 
Paranoia in einen chronisehen Zustand auslauft~ giebt uns aueh die 
L i t e r a t u r  wenig Aufsehluss~ wenn aueh allseitig dieses Vorkommniss 
anerkannt wird (BonhSffer~ K r a e p e l i n ,  L u t h e r  i M a g n a n ,  v. Speyr ,  
W e r n i e k e ,  Vois in ,  Z iehen  u. A.). 

L u t h e r ,  yon dessen 18 Fallen nur 5 zur v(illigen Genesnng kamen, 
hebt als prognostiseh ungtinstig u. A. hervor: ein langeres Vorbereitungs- 
stadium und das Auftreten yon erhebliehen Gei'iihlsstSrungen und 
Gr6ssenideen~ /~loment% far deren infauste Bedeutung ja aueh unsere 
Falle spreehen. K r a e p e l i n ,  der das verhaltnissmassig haufige Zurfick- 
bleiben ,,unheiibarer Schwaeilezustande" erw~thnt~ misst auch dem Hervor- 
treten yon Sinnest~usehungen auf anderen Gebieten als dem des Geh~Srs 
einen prognostiseh iiblen Einfluss bei~ eine Ansehauung~ die W e r n i e k e  
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ebenfalls zu vertreten scheint. Alles in Allem kSnnen wir nut soviel 
sagen, dass a u s g e d e h n t e  p s y e h i s c h e  und n e r v 0 s e  a l k o h o l i s c h e  
A n t e c e d e n z i e n  sowie das H e r v o r t r e t e n  yon S i n n e s t ~ u s c h u n g e n  
auf  a n d e r e m  als  dem a k u s t i s e h e n  G e b i e t e  (Gerueb~ Gesehmaek~ 
Organempfindung etc.)7 vielleieht aueh yon GrSssenideen~ bei den Fallen 
aeuter Alkohol-Paranoi% die ungfinstig ausgehen~ verh~tltnissm~issig 
h g u f i g e r  sind, als bei den gtinstig verlaufenden, und somit an und 
ftir sieh die P r o g n o s e  u n g t i n s t i g e r  g e s t a l t e n .  In einem kleinen 
Theil der F~tlle wird es uns vielleiebt gelingen~ eine paranoiische Dis- 
position zur Erkl~irung heranzuziehen; jedoeh wird uns auch dadurch 
der eigentliehe Grund~ warum die Erkrankung in StSrungen anderer 
Sinnesgebiete mehr wie gew/Shnlieh ihren Ausdruek findeq nicht auf- 
gedeekt, wit werden immer auf die Annahme einer indi~iduelien Dispo- 
sition dieser betreffenden Gebiete zurfiekgreifen mfissen. 

Dass das Vorherrschen und dauemde Bestehenbleiben krankhafter 
Organempfindungen und iiberhaupt aller nieht akustisehen oder optischen 
Sinnest~usehungen~llgemein und speeiell bei der acuten Alkohol-Para- 
noia ein Zeiehen yon schlimmer Vorbedeutung sehr hfiufig ist, finder 
besonders in unseren beiden n~ctlsten F~llen seine Bestgtigung. 

F a l l  11. Friedrieh D.~ 34 Jahre, Schlosser. 

Vater Trinker~ im Suieid gestorben. Patient selbst stets ver- 
sehlossen. In letzter Zeit viel getrunken. 1899 arbeitslos~ besonders 
starker Potus. Aufgeregt, sehimpfende Stimmen, Verfolgungsideen, 
ftihlt sieh elektrisirt. Suicidversuch. Ende Februar 1900 in ein Kranken- 
haus. Orientirt, im Ganzen geordnet, finster. Viele Stimmen unange- 
nehmen lnhalts. 28. M~rz 1900 Klinik zu Tfibingen. 

BeeintrSehtigungsideen und vor Allem hypoehondrisehe Ideen, neben 
GehOrst'gusehungen immer mehr Sinnestfiusehungen und Wahnideen, vor 
Allem hypoehondriseher Farbung und sexuellen Inhalts; bestehen dauernd 
ohne Zusammenhang. Patient wird bald immer verworrener~ die Orien- 
tirung geht mehr weniger verloren~ auch das Bewusstsein der eigenen 
PersSnliehkeit leidet. Eigenartige Stellungen und Bewegungen. 

Vater war Trinket und starb durch Selbstmord~ Pat. soll hie schwer 
krank gewesen sein~ yon einem Unfall ist niehts bekannt. Er war stets ver- 
schlossen und far sieh. [n letzter Zeit hat Patient viel getrunken. Wieviel 
und seit warm ist nicht festzustellen. Ende 1899 wurde D. you seinem Ge- 
ssh~iftsfiihrer aus unbekannter Ursaehe entlassen. Er soll dar~iber sehr aufge- 
regt gewesen sei% l[ef verstSrt umher~ vertrank nieht nur sein eigenes Geld~ 
sondern aueh das~ was seine Sebwester ihm gab. Nachts wurde er unruhig~ 
trieb sieh planlos im Freien umher~ naeh eigener Angabe hatte er damals viel-. 
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roche Sinnest~iusohungen~ er glaubte sich verfolgt~ alle Leute beobaehteten 
seine Handlungen dureh Spiegel, er hbrte Sehimpfreden und sah bbse Ge- 
spenster, die ihm drohten; ouch batte er ein Gefiihl, als werde er elektrisirt. 
Aus Angst vor den Verfolgungen wollto sieh Patient im December 1899 er- 
trb~nken, ging aber yon selbst wieder aus dem Wasser heraus. Am 24. Februar 
1900 maehto er einen orneuten Selbstmordversuch dureh Erhiingen, der jedoeh 
dureh seine gauswirthin vereitolt wurde. Patient gab als Grnnd der Selbst- 
mordversuehe an~ er babe sehon 1/4 Jahr lang keino Arbeit, aueh fiihle er 
Schmerzen im giioken und Kopf~ werde yon allerlei Geisterorseheinungen 
verfolgt. 

Patient kam darauf in dos Spital za St.~ kbrperlieh bestand Zittern der 
tIiinde und Zunge. Er war orientirt, am Tage ziemlieh ruhig, w:~ihrend er 
Naehts aus dora Bott lief. 

5. Mb~rz. Seheint etwas freier, sagt, er hbre Stimmen, welehe sagen: er 
solle maehon: dass er aus dem Bert komme. In den niiehston Tagen bald 
ruhiger, bald wieder erregt. 

13. Mirz. Geht am Tage moist mit verstbrtem Gesiehtsaasdraek umher, 
redet wenig, sagt nur 5fters, er miisste nun bald an eine andere Arbeit gehen. 

18. Mgrz. Naehts sehr unruhig, gab an, seine Sehwester werde umge- 
brecht. 

28. Niirz. Aufnahme in die Klinik. Ist orientirt~ giebt z% krank zu 
sein, er glaube, er hobo etwas im Kopf~ das Beste wiire, wenn er todt w~ir% 
dos Leben sei ihm verleidet. Er meint~ er sei dureh Mangel an gesohleoht- 
lichem Verkehr so sehwermathig geworden, auoh habe or etwas zu viol ge- 
trunken. Es werde ihm yon fremder Seite die Natnr duroh Rbhrehen abge- 
zogen: dadureh werde er so geschw~ieht~ class er zum geschleehtliohen Verkehr 
nnfiihig sei. Von wem die Verfolgungen ausgeben, wisse er nicht; oft seies  
ihm: als ob die Dgrme im Leibe herumgezogen warden~ der Kopf ganz vollge- 
driickt sei und tier Kbrper wie mit Nadeln odor Z~inglein gepaekt werde. Oft 
hbre er Sehimpfworte, es sei ibm zugerufen: er solle sich erhiingen odor er- 
siiufen, ,da  kommt derKeusohe, wer wird ouch so dumm sein". Diegauptsaehe 
sei gewesen: class er garniehts habe denken kbnne% wenn er dacht% so sei in 
dot niohsten Seknnde gleieh etwas anderes in seinem Eopf gekommon: ouch 
spare or, class die Anderon wfissten, was er denke, und class ihm die Gedanken 
im Kopfe herumgedreht wiirden. Von alien Soiton fiihle er sieh beobachtet, 
zuweilon oloktrisiro man ihn, die Speisen hb, tton manchmal einen besonderen 
Gesehmaek naeh Kohlensb~ure odor dergl. Patient giebt an~ Delirium tremons 
babe er hie durehgemaoht. Die kbrperlieho Untersuehung ergiebt ausser 
loichtem Zittorn der Zunge und tier Hiindo nichts Wesentliehes; die Muskula- 
tur und grossen Nervenstiimme sind nieht auf Druck empfindlieh. In der 
n[iehsten Zeit liegt Patient moist ruhig zu Bett~ sieht finster, etwas iingstlioh 
aus ,  sprioht yon selbst niehts. 

8. April. Pahlt noch, dass er eloktrisirt wird, es sei im Kleinon. wio in 
tier elektrisehon Bahn, ,die Sonnenstrahlon worden herabgelassen, es ist nicht 
mehr so wie fraher, dos kommt yon den Astronomen her"~ sprieht fortwiihrend 
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v0n sexuellen Dingen, mit denen er die Sonnenstrahlen in irgend welche Be- 
ziehung bringt. 

16. April. Lief Naehts umber: glaubt, gerufen zu werdon; in der Folge- 
zeit koino wesontliche Aenderung: moist still fiir sieh~ abweisond, sohoint viol 
zu horchen, doeh giebt or auf Fragen nichts an. 

12. Mai. Maeht heute eigenthiimliehe Bowegungon: als ob er tanze: auf 
Befragon sagt or laohend: or babe sioh nur etwas Bewegung machon wollon. 

Ende Juni unruhiger: laoht vor sioh hin~ nimmt sonderbaro Stellungen 
ein: hiipft: trampelt auf don Boden, sagt~ eino Frau sei unter dora Boden und 
driicke herauf; schilt aueh heftig, dass man ihn immor schwiioher macho und 
schlecht yon ihm spreohe. 

I I .  Juli. We hior? ,Vereinshaus". Stadt? :,Weiss nicht. Ieh bin bei 
Nacht hergefiihrt". Jahr? ,~1900". Monat? ,Mai, August'% Warum? ,Fi i r  
nichts. Man kann im Gegentheil. krank werden, weil man yon auswiirts ge- 
zopff wird". Zopfen? ,Elektrisch packen am KSrper: bald da~ bald deft, 
auch an don Gesehleehtsthoilon werde ihm immer herumgemaoht: os komme 
yon don Leuten yon draussen~ wet die solon, wisse er nieht. Auf Befragen, 
,die  Gedankon wfirden ihm fortgenommen, zuweilen durch Elektrisiren , man 
errathe seine Gedanken". Stimmen? :~Ja: yon allen Seiten, yon Thieren und 
Menschen". Erschoinungen? :~Ja, wie im SpiegelMonschenbilder". Immer 
sehr gespannt, horcht naeh der Seite, or h~ro Summon. Patient h~ilt sieh 
stets flit slob: steht in den Eoken umher: kfimmert sioh nioht um Andore. 

25. September. Personalien riehtig, sei jetzt in einer Badoanstalt bei St., 
sei auf Besuch bier, gleioh darauf bezeiehnet or das Flaus und denArzt riohtig. 
Im Uebrigen der Zustand dot gleiohe. Auch in den niichston Monaton keine 
wosentliohe Aenderung, steht moist stumm and unth~tig umher, ist vortiber- 
gehend erregt und abweisend. Sinnesstiiusehungen und Wahnvorstellungon 
iihnliche wie fr~iher. 

]0. Juni 1901. Auf Befragen, :~er sei in B. im Jahro 200 goboren, sol 
450 Jahre alt",  seinen Namon nennt or richtig: sagt~ , ieh war Schlosser". 
Auf Befragen: ::or sei in der Klinik zuBingen~ or sei bier: damit er bier geheilt 
werde: ieh war ner~:Ss, das sei er durch Hautsehlag geworden, daran soien 
u schuld, es werde dabei mit einem Hammer auf die Haut gehauon~ 
er sei einmal Bin wenig geisteskrank gowesen, aueh jetzt sei er das nooh~ das 
merke er daran, dass er nicht riehtig im Kopf sol". Niiheres giebt er nieht an, 
is~ se~r verworren in seinen Auseinandersetzungen. 

Am 13. Juni. 1901 wurdo D. nach dor Anstalt W. iiberffihrt. Mfirrisch 7 
verstimmt, giebt abgerissen und unklar Auskunft. Oertlieh ist er orientirt: 
zeitlich dagegen nioht genau. Er sol 3 Wochen schon da. Sol zuf~llig in die 
Klinik in Ttibingon gekommen. 

Auf Be@agen, Stimmen hSre er immer, das komme veto Singen her - -  
das sei Eisenabfluss - -  wenn das Eisen fliesst - -  alas giebt einen Ton, da 
kommen die Stimmen her. 

Er sp~ire starken Luftzag yon Menschenfett: wenn man zuviel esse . . . 
u. s. w.: sehr verworren. 

_95* 
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in der Folgezeit dauernd unzuggnglieh~ abweisond~ s~umpf~ immer fiir 
sioh~ will viele Stimmen hSren. Naehts zuweilen erregt. (April 1903.) 

F a l l  12. Ernst K.~ 26 Jahre, Tisehler. 

Mutter geisteskrank. Patient immcr still. Besonders seit 3 Jahren 

starker Potus. Einmal Delirium tremens? 1901 erregt~ verfolgende 

Stimmen, die bestehen bleiben. Sommer 1902 neben Geh6rst~usehungen 

mehr Sensationen. Theilnamslos, abweisend. 24. Ju]i 1902 g l in ik  zu 

Kiel. Apathiseh, seheu~ verworrene Ausdrueksweise. Dauernd Si.mes- 

tSa~sehungen~ besonders krankhafte Organempfindungen (Sehmerzen am 

K6rper dureh eine neue Erfindung). 

Mutter voriibergehend geistesl~rank. Fr[iher gesund, in der Schule mittel- 
mS.ssig gelernt~ immer still. Patient trinkt seit Jahren viel~ besonders in den 
letzten 3 Jahren. Er sell frtiher (wann~ ist nieht festzustellen) sehon einmal 
krank gewesen sein, glanbte, einen Mann mit einer Laterne zu sehen. October 
1901 kam er aus einer Stelle, we er wenig Lohn, abet viel Sehnaps bekommen 
hatt% ganz verwahrlost naeh ttause. Er war sehr erregt~ hgrte Stimmen~ 
glaabt% die ganze Verwandtsehaft verfolge ihn mit Niedertrgehtigkeiten. Im 
Februar 1902 war er dann im Krankenhaus zu E. wegen ehronisehem Alkoho- 
lismus. Er blieb dann noeh in E., glaubte sieh abet verfolgt~ hielt sieh Nr 
sieh~ arbeitete garnieht. - -  Juni nach Kiel zu Verwandten, aueh hier hSrte er 
fortwiihrend Stimmen~ sagt% er kSnne Niemand sehen~ es seien Bauehredner~ 
man thue ibm unausgesetzt weh~ maehe ibm Sehmerzen am KSrper. Patient 
starrte viel ver sieh hin~ laehte ffir sieh --  er hSre sic reden --~ sehlug und 
trat um sieh~ er sehien theilnahmslos~ sehlief viel. - -  24~. Juli Aufnahme in 
die Klinik. Ruhig~ Personalien riehtig~ 5rtlieh orientirt~ es sei der 8. Juli 1902. 
Erank sei er nicht~ er habe nur hin and wieder Kopfsehmerzen. Auf Befragen: 
seit 5. Februar 1902 Nhle er sieh verfolgt~ er hSrte Naehts plStzlieh~ naehdem 
er vorher weder ~ngstlich noeh unruhig gewesen war und aueh nieht besonders 
viel getrunken hart% die Stimme seines Meisters: ~,ieh sehiesse Dieh :~, wurde 
~ingstlieh. Sein Meister stellte dies am ngehsten 'I'age in Abrede. Patient war 
in der Naeht 2 m hoeh aus dem Fenster gesprungen und hatte sieh etwas am 
Knie verletzt. Die folgonden Tage lag er za Bett~ hatte Angst~ oinmal ffihlte 
er sioh an den Zehen gefasst~ rief: wet ist de? es meldete sieh aber Niep~and. 
Da er sich immer bedroht glaubt% ging er Februar 1902 in des Erankenhaus 
zu E. Dort hSrte er die Stimme seines Meisters und anderer Leute aus A., sic 
sagten~ ob er Angst h~tte vet dem Flintensehuss, er solle umg'ebracht werden. 
Oft war es eine Art Unterhaltung fiber ihn~ die anderen Kranken hSrten es~ wie 
er an ihren Mienen merkte, aueh. Er schlief sehleeht~ hatte immer Angst, 
meinte, seine Verfolger seien im I{rankenhaus. Sic hf~tten ibm darnels schon 
Sehmerzen im reehten Gesiiss und eine Ar~ Krampf gemaeht~ die alle pear 
Stunden f~ir eine kurze Zeit auftraten. Hier in der Klinik hSre er aueh Stimmea~ 
kSnne abet nieht angeben~ was sie sagen~ da er garnieht mehr darauf hSre; 
gesehen habe er bis jetzt Niemanden~ die Betreffenden miissten hier irgendwo 
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in der Umgebung sein. in seinem Kopf kSnne das nicht entstehen~ denn die 
Andern hSrten ja aueh dieselben Stimmen, Auf Befragen: Seine Gesehwister 
und Freunde verfolgten ihn, warum, wisse er nieht, aueh nieht, wie sie ihm 
die Sehmerzen bereiteten, es sei das nur mSglich mit einer ,,neuen Erfindung". 
Patient maeht einen apathisehen~ zugleieh seheuen und zuriiekhaltenden Ein- 
druck, sprieht undeutlieh und murmelnd. Die kSrperliehe Untersuehung ergiebt 
niehts Besonderes. - -  '25. Juli. War Naehts ruhig~ giebt auf Befragen an~ es 
habe viel dureheinander gesproehen~ nur Unangenehmes. In der n~iehsten Zeit 
hSrt Patient anhaltend Stimmen: meint, sie l~gmen yon seinen Bekannten, die 
draussen seien. Er besehiiftigt sietl wenig~ ldimmert sieh nieht urn die Andern. 
- -  2i. September. Auf Befragen: er sehlafe schlecht, weft man ihn nieht in 
Ruhe Iass% er kenne die Stimmen, gesehen habe ez Niemand, si'e sagten~ wenn 
die Siindfluth passier% solle er am andern Ende sein; es komme ihm alles un- 
bekannt vor, gerade s% wie das glima weehsele. Was heisst clasp ,,Das ist 
Elektricitiit, die ist aus der Luft herausgezogen worden und bleibt an den 
Driihten hiingen". Auf Befragen : die Leute maehten ibm Schmerzen am l;Srper~ 
aber es seien Gespenster~ die man nicht fassen kSnne. Unver~indert entlassen. 

Aueh diese beiden F~lle, besonders der zweite, begin nen durchaus 
unter dem Bilde einer acuten Alkohol-Paranoia, das freilich schon sehr 
frith dutch zahlreiche nicht aeustisehe SinnestS~usehung~ll getriibt wird: 
und ausserordentlich sehnell, im Verlaufe yon Monaten in einen chro- 
nisehen Zustand a p a t h i s c h e r  V e r w o r r e n h e i t  m i t  u n z a m m e n h a n -  
g e n d e n  S i n n e s t ~ u s e h u n g e n  a u f  a l l e n  G e b i e t e n :  besonders der 
Organempfindungen, und entsprechenden Wahnideen fibergeht. 

In dem ersten Falle machen sieh auch S t e r e o t y p i e n  versehiedener 
Art mit der Zeit bemerkbar. Im Vergleieh mit den beiden zuletzt be- 
sprochenen Fallen (Fall 9 und 10) ist der chronische Alkoholmissbraueh 
hier, soweit sieh feststellen liess, ein geringerer gewesen, es fehlen, 
wenn man nicht die angebliche psychische St6rung in der Vorgesehiehte 
yon Fall 12 als Delirium tremens auffassen will~ jegliehe psychisehe 
oder nerv6se alkoholische Anteeedenzien: die deft die ursiichliche Be- 
deutung des Alkohohnissbrauches erh'~rten. Dieses Fehlen hinreichender 
Unterlagen ffir sehweren Alkoholismus, dessen Einwirkungen auf das 
Nervensystem schon langer manifest geworden sind, erschwert hier die 
5tiologische Beurtheilung in hehem Grade, da der krankhafte Zustand, 
wie er jetzt seit 15ngerer Zeit besteht, n i c h t s  s p e e i f i s e h  A l k o -  
h o l i s c h e s  hat und sieh in niehts yon den Endzustanden der Krank- 
heitsbilder~ die K r ~ p e l i n  unter dem Namen Dementia praeeox, speciell 
Dementia paranoides~ zusammengefasst hat, unterscheidet. Dazu koInmt, 
d a s s e s  sieh um yon  H a n s  aus  e i g e n a r t i g e  Individuen handelt - -  
[paranoische Disposition (BonhSf fe r ) ] ,  class die VerblSdung in verh~lt- 
nissm~issig sehr kurzer Zeit sich eingestellt hat, und dass man endlich 
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wieder bedenken muss, dass der Paranoia acute a]eoholiea sehr ~hnliehe 
Zustandsbilder gerade im Beginne der hier in Frage kommenden, nieht 
alkoholischen Geistesst6rungen 6fter beobachtet werden. So sehr daher 
auch gerade der Begin, ffir eine alkoholische Geistesst~rung mit Aus-' 
gang in einen Zustand yon Verworrenheit paranoischer Ffirbung zu 
sprechen sehein L so wird man doeh nur sagen kSnnen, der chronische 
Alkoho]missbrauvh hat bei der Entwieklung der bier vorliegenden Gei- 
stesstSrungen hSchst wahrscheinlich m i t g e w i r k t ,  ob an ers~er Stell% 
des l~sst sich nieht entscheiden. Somit vermSgen wir diese beiden 
Fglle auch nieht mit Bestimmtheit als ehronische alkoholische Psychosen 
anzuspreehen. 

Den iso]irten E i f e r s u e h t s w a ] l n  Jesse ich [tier bei Seite und will 
nut knrz die Gesehiehte eines Kranken wiedergebm b bei dem die Be- 
eintrJichtigungsideen vorwiegend sexuellen Inhalts und gegen seine Frau 
gerichtet sind~ wodureh eine gewisse Aehnliehkeit mit dem Eifersuchts- 
wahn entsteht. 

Fa l l  13. E~, Karl, 56 Jahr% Arbeiter. 
Von Trauma und hereditErer Belastung nichts bekannt. Sehr schwerer 

Potator, leicht erregt~ seit Herbst 1898 und besonders 99 in Folge eines Streites 
Zunahme des Alkoholabusus. Ju]i 1899 Gr5s sen ideen :  Ein halbes Doff ge- 
hSre ihm~ er babe /iberal[ Geld ausstehen u. a., gleiabzeitig Augreten der 
Wahnidee, seine Frau  habe keine G e s e h e c h t s t h e i l e ,  w~hrend naeh det' 
~rztlichen Untersuchung thats~chlieh keine Anomalien bestanden, in tier 
Folgezeit immer sehr erregt und gewaltth~itig gegen die Frau, dabei sehr ge- 
spr~iehig~ renommirt. August in's Spital~ 25. September in die Klink zu 
T~ibingen aufgenommen. KSrperlieh: R./L. etwas tr~ge, geflexe lebhaft~ 
leiehter Tremor und Andeutung yon Neuritis. Patient war Anfangs gehobener 
Stimmung~ sp~iter mehr deprimirt and reizbar, hielt an seinen Wahnideen fest~ 
sagt% die Aerzte hielten ihn zur/ick auf Wunseh seiner Frau~ die ihn los 
werden wol l to ,  um sieh zusammen mit ihren Verwan&en seines Geldes zu 
bemS, ehtigen. Abnahme der Intelligenz und ethisehen Gef~hle. 

8. Januar 1900. Versuehsweise entlasse% doeh trank er bald wiedef 
und kam wegen neuer Erregung am 25. Mai von Neuem in's Spital. Dort red- 
selig~ heiter zuerst~ naohher wieder nSrgelig~ man wolle ihn vergiften und ver- 
ra&t machen. 19. Juni wieder nach T[ibingen~ we er die gleieben Wabnvor- 
stellungen wie frfiher 5,usserte. 11. September in eine andere Anstalt iiber- 
fiihrt. Dort (April 1903) Festhalten an den Wahnideen~ speeietl gegen seine 
Frau und deren AngehSrig% leieht reizbar und selbstbewusst. 

F a l l  14. Seh., Theres% 36 Jahre, Arbeiterin. 
Unehelieh geboren~ hat eine uneheliehe~ sehon verkommene Tochter. 

Friiher syphilitisehe Infection. In den letzten Jahren befand sie sieh 
fast unausgesetzt in Gef~ngniss- oder Correetionshaft~ ~;o sie vom Jahre 
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1896 an wiederholt an Erscheinungen des chronischen Alkoholismus 
und nicht weniger als 4real an Delirium tremens behandelt ist; im 
.Iahre 1900 fiel sic durch ihr dementes Wesen auf, October 1901 traten 
dann Beeintr~ehtigungsideen und auch Gr~ssenideen bet ihr auf, gleich- 
zeitig und bald danach vielfache krankhafte Organempfindungen, sic set 
sehwanger u. a. Die Wahnideen hatten zum Theil sehr abenteuerliche 
Form (,Menstruction!"); ein e!gentliches Wahnsystem war nicht vor- 
handen. Der Zustand ist bis jetzt (April 1903) im Gm~zen der gleiche 
geblieben. 

Ueber Heredit~t und Trauma niohts bekannt. Patientin ist unehelich ge- 
boren~ und hat eine unehelieh% schon sehr verkommene Toebter. Sie ist sehr 
hgufig bestraft~ allein 18 Mal wegen gewerbsmgssiger Unzucht und dergl.~ be- 
senders w~ihrend ether lgmgeren Correctionshaft (1899/1900) wurde sie mehr- 
fach disciplinariseh bestraft wogen ungebfihrlichen Betragens u. s. w. Nach 
den Acten der Strafanstalt zu F. erkrankte sie zuerst veto 6.--13. Juli 1896 
mit Delirium tremens, damals wurden aueh syphilitisehe Geschwiire an den 
Genitalien festgestellt~ im Juli und October 1898 war sic dann wieder im 
Ganzen 3 Mal wegen Deliriums im Lazareth der Strafanstalt. lm November 
1898 wurde sie dort wegen chronischem Alkoholismus (starker Tremor) be- 
handelt~ ebenso im Herbst 1900; unter dem 8. December 1900 ist notirt 7 dass 
Patient sieh raseh beruhigt hat, abel" sehr dement bleibt, lm Mat 1901 wurde 
sic mit 2 Wochen Haft und 24 Monat Correctionshaft wegen gewerbsm~ssiger 
Unzucht und Obdachlosigkeit bestraft. Am 1. October 1901 fiel sic in der 
Isolirhaft dadurch auf~ dass sie die Theilnahme am Spaziergange verweigerte. 
Sie erkl~irte dem Arzt i s i e  l~Snne nicht mitgehen~ da sic hoch schwanger set 
~und sieh unten immer etwas herausdr~inge ~:; ausserdem verstS~nden die Auf- 
seherinnen alle, sic zu reizen~ es set ein grosses Unrecht~ denn sie set fleissig 
und thue ihre Arbeit~ nnd ihr friiheres Leben brauehe man ihr nicht vorzu- 
halten. Als Beweis der Beleidigung ftihrt sic an~ eine hufseherin babe ihrVor- 
haltung fiber einen krausgestrickten Strumpf gemaeht nnd sie dabei so ange- 
fasst~ dass sparer das ganze Muster auf ihrem Unterleib erschienen set. Diese 
Beleidigung bezeiehnet Patientin ats ~Manustriren~*~. alas set eine Ag ge- 
schleehtliche Beizung. Die Untersuehung ergab keine Zeichen yon Sehwanger- 
sehaft~ es bestand eine Metritis. 19. September. In die Anstalt F. aufge- 
nommen. Sic machte deft die gleichen Angaben~ sagte auch~ ihr Name set ge- 
rufen und alas solle bedeuten~ dass sie eine :KindesmSrderin sei~ die sieh die 
Frueht abtreiben wolle. Sic verhielt sich im Uebrigen ziemlich rnhig~ wena 
aueh abweisend~ klagte fiber sexuelle Sensatienen. 12. December. In die Kli- 
nik zu Kiel aufgenommen. Die kSrperliche [Jntersuehung ergab niehts Beson- 
deres~ speeiell keine Zeichen yon Schwangersehaft. Patientin war orientirt. 
hie gab an~ vor 5 Jahren syphilitischen Aussehlag gehabt und eine Sehmier- 
kur durehgemaeht zu haben. Jetzt glaubt sic schwanger zu set% seit M~irz 
1901 fiihle sic Kindesbewegungen, babe :~N~ihrstoff! * in den Briisten~ Menses 
babe sie in der letzten Zeit nieht gehabt~ dafiir habe sic immer die ~Menstruk- 
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tion~t~ d.h. nicht das Unwohlsein~ das kSnne vietmehr jeder Mensch bokomme% 
es sei ein urpl6tzliches Ding, das angesetzt verde, Geffihle, durch die man sie 
im Arbeiten hindere. Sie babe das erst in der Strafanstalt F. geffihlt und be- 
griffon. Dort sei sie auch yon den Wiirterinnen kujonirt: man habe ihr ange- 
hiingt: sie sei eine Heilige, es wfirde ihr immer zug'erufen: :~das ist sie ~. Allos 
geschah aus Neid, veil sie so gut arbeiteto. Das ,Manustriren a sei eine Mecha- 
nik, die naehher in ::Social" iiberginge, eigentlich dfirfo sic dariiber nicht 
sprechen~ veil eine besondero Rache dahinter stecke; es hiess immer, sie sei 
eine l{indesmSrderin~ well sie einen Umschlag gehabt habe. Alle l~idahen in 
der Strafanstalt stockton zusammen: machten ihr jode Bewegung nach~ die 
Aufseherin in der Waschk/icho leitete das Ganze. Auf Befragen, auch eine 
Glaubenssache spiele mit~ sie sei einmal in einer freien Gemeinde gevesen: 
darum babe man s[e nicht in der evangelischen Kirche dulden wollen. 14. 
December. Giebt an, sie spgre das Manustriren~ es beginne anf der linken 
Seite und liege wohl im Blut~ wer es thue, wisse sic nicht genau~ vielleicht 
einer in F., vielleieht der Doctor hier~ dann miisse os gesund sein; schwanger 
sei sie nicht mehr, dann sic habe jetzt ihr Unwohlsein bekommen. 15. De- 
cember. Verlangt nach F. zuriick, wo sie Arbeit gehab~ hab% hier habe sie 
nur die 7~Menstruktiona. Patientin giebt heute z% dass sic vor 6 Jahren in F. 
Hunde und schwarze MSmner gesohen und gr~)sse Angst gehabt habe. 19. De- 
cember. HSAt wieder daran lest, dass sie schvanger sei, beschi~ftigen will sie 
sich nicht. 30. December. Verlangt ein anderes Bert, da s iees  in diesem vet 
sexuellen Erregungen, die man ihr macho, nicht aushalten kSnne. Januar 1902 
sehr gereizt und abveisend, schrei~ dem Arzt nach: :~KindsmSrderin: ich ge- 
stehe ja alles ein ~. 22. Januar. Schimp['~ in den gemeinsten Ausdriicken, es 
verde immer an ihr herumgemacht: sie babe doch floissig gearboitet in der 
Strafanstalt~ we sie f/Jr Recht und Freiheit gekS~mpft habe. Friih Morgens 
gingon die Stimmen an, sie sei geschlechtskrank, gehSre hier nicht her. 

Mitre Februar ruhiger, lacht vor sich him 14. Miirz. Viol Streit mit an- 
deren Kranken, yon denen sie sich beoinfiusst glaubt. 

Am t7. M~rz nach dot Anstatt N. iiberfiihrt. 
guhig, erz:~ihlt~ im Gefi~ngniss Fuhlsbiittel habe sie munkeln hSron, sie 

sol eine KindesmSrderin, und sie w~ire so gehalten: als wenn sie wirklich eine 
solche wiire. Sie sol immer gegrgert und aufgeregt. Auch habe sie geglaub b 
sie sei schwanger, well ihr Leib dick wurde. 

In Puhlsbiittel sei sie 1896 sehr i~ngstlich gewesen~ habe schwarze 
Miinner und Anderes gesehen, anch sp~ter habe sie wieder Zittern gehabt und 
Angst. 

Getrunken habe sie immer viel, sei seit dahren unter Controlle. 
Jetzt sei sie v611ig gesund. 
In dot Folgezeit dauernd ruhig~ verlangt zuweilen ihre Entlassung, well 

.sie gesund sei~ sie gehiire nut wegen Geschlechtskrankheit ins Krankenhaus. 
Sie beklagt sich aach~ dass man sie in ~Menstruktion ~: halte und ihr 

allerlei Vergehen vorwerfe. Theilnahmslos und unth~tig (April 1903). Sehroibt 
einen konfnsen Brief yell yon Beeintr~iehtigungsideen. 
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F a l l  15. Karl H.: 44 Jahr% Arbeiter.  

Keine Heredit~tt. Traum% syphilitische Infection negirt. Lang- 

j~hriger  sehwerer Potator. Im Frfihjahr 1899 Delirium tremens. August 
nervSse Beschwerden, dureh die er seitdem arbeitsunf'ahig war. Im 

M~rz 1900 wurde er verwirrt und erregt~ ~usserte zuerst Versiindigungs- 
ideen~ war stuporSs. Bald traten dann immer mehr verworreue und 
unsinnige religiSse GrSssenideen auf: die zu einem eigentliehen System 
nicht verkntipft sind. Diese herrsehen seitdem vor. Oft sieht man auch 
eigenartige stereotype Bewegungen bei unserem Kranken. 

Von Herediti~t~ syphilitiseher Infection und Trauma nichts Sieheres be- 
kannt. Seit Jahren Potator: Friihjahr 1899 7~Delirium tremens '~, sprach darin 
viel von religiSsen Dingen; August wegen nervSser Beschwerden wieder im 
Krankenhause: seitdem hie wiedcr arbeitsf~hig. - -  ~. M~rz 1900 yon Neuem 
ins Krankeuhaus: war seit einigen Tagen verwirrt und errcgt. - -  3. Mih'z. 
Beichtete unter Thriinen der Schwester, er sei ein Siinder~ habe gestoh]en u. A. ; 
am niichsten Tage lag er mit geschlossenen Augen regungslos de, gab keine 
Antwort. - -  5. M~rz verwcigerte er die Nahrung, die folgendcn Tage lag er, 
ohne sich um seine Umgebung zu kfimmern~ mit gefalteten H~nden da. KSrper- 
lieh fund sieh starke Arteriosklcrose~ Zittern der gespreizten Finger~ sonst 
nichts Besonderes. - -  29. M~irz. Aufnahme in die Anstalt S.; Patient sehien 
kSrperlieh hinf~illig. Er hielt sich ganz fiir sich~ stand starr auf einem Fleck 
und gab abgerissen Auskunft; seine Personalien gab er richtig an~ dagegen 
schien er 5rtlich und zeitlich vSilig unorientirt. Auf Befragen: im vorigen 
Jahre sei er wohl geisteskrank gewese% jetzt habe er seinen vollen Verstand~ 
er sei nur sehr schwach und habe nicht riehtig gegessen~ er sei im hSchsten 
Himmel bei seinem himmlischen Vater gewesen. In den niichsten Tagen liegt 
er meist regungslos da~ giebt keine Antwort: isst genfigend. Vorfibergehend 
wird er plStzlieh erregt: um gleich wieder in sein altes Verhalten zu ver- 
sinken. - -  19. April. Heute unruhiger~ schilt viel. - -  10. Mai. Steht nackt 
da~ das Hemd wie eine Badehose tragend. - -  24. Mai. Sonnt sich gem: er 
wolle sich mi~ Himmelslicht kuriren. - -  31. Mai. Trinkt seinen eigenen Urin. 

- -  16. Juni. Macht vet dem Essen eigenthfimlieh segnende Bewegungen, ohne 
etwas dabei zu ~ussern. In den n~.chsten Monaten keine wesentliche Aenderung: 
sehr selbstbewusst, giebt wenig und dann verworren Antwort, macht oft eigen- 
thfimliche Bewegungen mit den Armen, ohne einen Grund hierfiir anzugeben. 
- -  11. November 1901 Aufnahme in die Klinik zu Kiel. Ist ruhig. Alter? 
,nicht zu berechnen, I~arl Wilhelm der (]rosse und der Erste ~. Kaiser? ~ja, 
fiber Deutschland und Europa", sagt viermal: ,ErhShung des Erdbodens": 
,racine Geistesgegenwart ist Gottes Wort". We jetzt? ,,Rheinland, Nieder- 
schlesien". Arzt? :~Richard Albert ~. Patient spricht yon ~t(ielstadt, eigen- 
thfimliches Befiirderungshaus ~'. Sehr pathetisch~ citirt im Predigertone Bibel- 
stellcn. - -  12. November. Wenn man den Patienten nicht anredet~ ist er ruhig~ 
angesprochen: h5rt er nicht wieder auf~ zu predigen. We hier? :~Wiiste Sahara". 
Haus? 7~mal Regierungshaus gewesen". Auf Befragen : ,er  sei Gott und Herr H. 
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in einer Person". Woher? ~von Oberbauhimmd Berlin". - -  20. November. 
Maeht schwingende Bewegnngen mit den Armen, als ob er Jemand abwebre, 
Naoi~ts ist er zuweilen unruhig, schilt und schl~gt nm sigh. In der Folgezeit 
l~eine wesentliche Aenderung, abweisend, leicht erregt~ sehr selbstbewusst, 
~ussert sehr verworrene religiSse GrSssenideen. Einen @rund ffir seine eigen- 
thfimliehen Bewegungen giebt er nieht an. - -  Am 25. Mai 190~2 naeh der An- 
stall N. 5berffihrt. Aeussert deft wie frfiher religiSse GrSssenideen: sei dor 
allmgchtJge @ott veto Himmel, dem die Welt geh5rt, sei yon Anfang der Weli~ 
an da u. A. ])as Hans bezeichnet er als Kasern% die Leute der Umgebung als 
seine Kinder. lhacht viel eigenthiimlicbe Bewegungen mit Armen nnd Beinen. 
Sehr abweisend (April 1903). 

Diese beiden F~tlle zeigen~ um nut die Hauptpunkte hervorzuheben, 
das dauernde Bestehen yon Sinnestfiusehungen und Wahnvorstellungen~ 
die aber verworren~ zum Theil sehr unsinnig sind und ein eigentliehes 
System vermissen lessen. Solehe Krankheitsformen~ die wir als Paranoia 
mit raschem Zerfall oder als D e m e n t i a  p a r a n o i d e s  ( K r a e p e l i n )  
zu bezeichnen pflegen~ sind ja aueh ohne bekannte Ursaehe sehr hgufig~ 
sie werden erfahrungsgem~iss nieht selten dureh des Puerperium, Trauma 
trod dergl, hervorgerufen resp. ausgelSst. Unsere F~il]e haben somit 
n i c h t s  s p e e i f i s e h  A l k o h o l i s e h e s  and man k6nnte zun~ehst daran 
denken, hier in dem ehronisehen Alkoholmissbraueh nur die Gelegen- 
heitsursaehe ftir die Entstehung der schlummernden Psychose zu sehen. 
Jedoch wird man - -  ieh verweise dabei auf unsere Ausffihrungen im 
Ansehluss an Fall 8 -  bei den schweren psyehiseheu und nervSsen 
St6rungen alkoholischer Art~ die bei beiden Kranken vorangegangen 
sind, ohne Zweifel in dem Alkoholismus die H a u p t u r s a e h e  ihrer 
Erkrankung seben mfissen, und somit mit Recht yon einer ehronisehen 
Alkohol-Paranoia oder vielteieht besser e h r o n i s e h e n  a l k o h o l i s e h e n  
P s y e h o s e  p a r a n o i s e h e r  F ~ r b u n g  spreehen. Was wir fiber das 
Yerhalten der Kranken in gesunden Tagen wissen, reJeht nicht aus~ 
um etwas fiber das Vorhandensein paranoiscber Disposition sagen zu 
k6nnen. 

In dem ersten Falle spielt wohl die Haft noch mit, vielleicbt eine 
gewisse angeborene Inferioritat~ die ja bei Puellis so h~uflg ist, ferner 
die vielfachen Excesse und materiellen Sorgen. In dem zweiten Falle 
konnte man bei der ziemlich plStzlich einsetzenden u und 
Erregung an eine directe Entwickelung aus Delirium tremens denken, 
doch fehlen geniigende Anhaltspunkte daffir. 

F a l l  16. Johann K., 4.7 Jahr, Arbeiter. 

Hereditat und syphilitische Infection negirt. Sehr starker Trinker. 
1898 Trauma capitis. Mai 1899 pl6tziiche Erregung mit Schweissaus- 
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brush, Mattigkeit~ Eifersuchtsideen mid GehSrst~uschungen. Bald ruhiger 

und aus dem Krankenhaus entlassen. 3. Januar 1901 wieder dort auf- 
genommen, yon da in eine Anstalt. 

Vel'folgungs- and besonders Eifersuchtsideen~ GehSrst~usehungen. 
Wenig Affect. 1900 zurfiekhaltend~ stumpf. Ende 1900 eigenthfimliche 

stereotype Bewegungen: ~tussert in verworrener Weiss religi6se Wahn- 
ideen und krankhafte Organempfindungen. 1901 zeitweise stuporSs~ 
zuweilen aggressiv, im Allgemeinen stumpf. 1]. November in die 
Klinik in Kiel aufgenommen. 

ReligiSse GrOssen- und Verfolgungsideen, Sensationen im Leib, 
steres'type krampfart ige Bewegungen. Leicht reizbar und selbstbewusst. 
26. Mai 1902 in eine andere Anstalt. Apri] 1903 unver~ndert. 

Yon Hsredit~t und Lugs niehis bel;annt, sehr starker Trinker, oft ffir 
1 Mark und mehr Sshnaps t~iglich. 1898 fielen ihm Brctterbohlsn bsi der 
Arbeit auf den Kopf: fiber die weiteren Polgen dieser Vsrletznng ist niehts be- 
kannt. - -  17. Mai 1899 zum ersten Male ins Krankenhaus zu W. Er schrie 
damals laut auf der S~rasse: ins Haus gsbrach L durfte ihn Niemand anfassen, 
schtiesslioh wurde er ganz matt und sGhwitzte; sr nannte seine Frau eine Hur% 
sein Sohn sei nieht yon ihm, dis Fran halts es mit dsm Arzt: er wells sis um- 
bringsn: ,,sin Mann, sin Wort~ sin Stieh". Oefter ~usserto sr: ,,wer ruft mieh"~ 
die Hausuhr sags ihm allss. --- 28. Mai entlassen. - -  3. Januar 1900 zweite 
Aufnahme; fiber die Zwisshsnzsit ist nichts sioherss bskannt. Es bestand 
damals Zittern, die Sprache schien hin und wiedsr stolpernd. - -  Am 21. Januar 
in die Anstalt S. Patient war bsi der Anfnahme ruhig, gab seine Personalien 
richtig an, srz'~htt% sr sei sehon drei Woshen im l(ranksnhause gewesen~ wei.l 
er wirr im Kopfe war; Frfihjahr 1899 sei er auch sehon einmal w~gen seines 
Kopfes im Krankenhaus gewesen~ der b5se Geist habe ihm damals im Bauch 
gesessen und die Kehlo zugedrfickt; dersslbe sei absr vsrtrisben und erst Nsu- 
jahr 1900 wiedsr gekommen". Patient bringt dies Alles affeetlos vor. Ueber 
Ort und Zeit ist er mangelhaft orientirt, fiber seinen jetzigen Zustand giebt er 
an: er sei noch etwas wirr im Kopf, sein Trinken stellt er als belanglos hin, 
habe nur f~r 30 Pf. Schnaps getrnnken~ seine t?rau iibertreibe es: sagL er wells 
sis zersohneiden. In den n~chsten Tagsn ruhig, auf Befragsn: er hSre noch 
vielfaeh Summen, auch Stimmen~ spesiell Schimpfworte. - -  3. Februar. Die 
Frau sei an allem Schuld, sis babe sich mit andern MSmnern abgegeben. - -  
7. Februar. Fragt den Arzt: ob er denn nishts hgre von dem Summen und 
den Stimmen. - -  23. Pebruar. Streekt mancJamal den Kopf krampfhaft vor und 
blickt starr vor sich hin; auf Befragen sagt er sehliesslieh: ,das ist doch der 
christliclie Glaube: dabei kann doeh kein Mensch was machsn, es ist tier Geist 
Gottes~ der das thu~". In den nS~chsten Monaten ruhig, verlangt seine Ent- 
lassung, giebt wenig Auskunft: zeigt keinerlei Kr~nkheitseinsicht. - -  November 
1900 erregter. - -  5. 12. Tanzt plStzlich auf dem Hof herum. - -  7. December. 
Maeht eigenth/imliehe Bewegungen. - -  8. December. Sprieht verworren veto 
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bSsen und guten Geist, die ,aus- und einfahren". In der n~chsten Zeit oft ab- 
weisend, plStzlieh aggressiv, dann wieder zugiinglich. - -  April 1901. Sagt, er 
wolle sich nicht seinen Glauben rauben Iassen. In den niichsten Monaten 
ruhig, aber leicht erregt. - -  4. September. Liegt mehrere Tage vSllig starr da, 
antwortet nur: ,das sei der Geist"~ geniesst fast nichts. - -  11. November. In 
die Klinik zu Kiel aufgenommen; ruhig~ Personalien riehtig. Auf Fragen nach 
err und Zeit fiingt er an zu sehelten~ zeigt auf sein Knie, da seien Schmorze% 
wer das maehe? ,ein Verbreehen bringe das andere mit sigh". Auf Befragen: 
,er sei yon Gott besonders begnadet, solle die Welt erl6sen~ die u 
seien iiberwunden~ er habe Gottes Stimme geh6rt, Christus sei in ihm, fl'fiher 
habe or veffolgende Stimmen gehabt"; sehr selbstbewusstes Wesen. KSrper- 
liche Untersuchung ergiebt nichts Besonderes. - -  15. November. Auf Befragen: 
er merke, dass Christus in ihm sei~ weft er ihn beweg% so z. B. (maeht Bewe- 
gungen mit dem Leib). Christus kSnne auch aus ibm spreehen. Patient be- 
kommt w~ihrend dessert ein eigenthiimliehes Zucken in der r6chten Gesichts- 
h~ilfte, sagt auf Befragen: ,er kann doeh mit mir machen~ was er wilPq In 
der Potgezeit ruhig~ nut leicht erregt~ wenn.man ihn ansprieht; 5fter macht er 
eigenthiimliche Bewegungen mit dem Leib: indem er ihn abweehseld vorwSlbt 
und einzieht. - -  3. Mai 1902. Aufgeregt, sagt~ hier sei eine MSrderhShle, der 
Arzt diene dem biJsen Geist und sauge dem Monschen das Blut aus. - -  Am 
26. Mai naeh der Anstalt N. iiberfiihrt. Dort stets sehr abweisend, neigt zu 
Thiitliehkeiten. Sagt: ,,Ich ldimpfe mit Jesus Christus gegen die Satans und 
das B~ise" (April 1903). 

Das Bild~ welches der Kranke seit dem Jahr 1900 bietet, ist ge- 
kennzeiehnet dm'ch grosse Stumpfhei~, leiehte Reizbarkeit und ver- 
(~orrenes Wesen. Die Wahnideen und vielfaehen Sinnest~uschungen~ 
die bei ihm bestehen, erscheinen unzusammenh~ingend und unsinnig, 
Ofter kommen stereotype Bewegungen zur Beobachtung. Klinisch wer- 
del) wir daher aueh diesen Fall den beiden zuletzt besprochenen an- 
reihen, auch er gehSrt zu den Krankheitsformen, die Kri~pel in  als 
paranoische Gruppe seiner Dementia praecox zusammenfasst. Bei dieser 
Art der Erkrankung ist pl6tzlicher Beginn mit heftiger Erregung ganz 
in der Weise wie hier nichts Ungewohntes; freilich wissen wit nieht~ 
wie der Geisteszustand unseres Patienten nach dem Abklingeu der Er- 
regung im Jahre 1899 war, ganz wie frfiher ist er wohl kaum wieder 
gewesen. Ffir eine voriibergehende epileptische StSrung liegt kein ge- 
niigender Anhalt vet, den Eindruck eines Delirium tremens macht dieser 
heftige Erregung'szustand auch nicht, es bliebe yon typischen alkoholi- 
schen Erkrankungen die MSglichkeit einer acuten Alkohol-Paranoia, 
doch ist das Bild aueh daffir nicht charakteristisch, kurz, das Initial- 
Zustandsbi[d hat nicMs typisch Alkoholisches, passt, wie gesagt, sehr 
gut zur Annahme einer D e m e n t i a  p a r a n o i d e s .  In ~itiologischer Be- 
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ziehung liegen die Verhi~ltnisse besonders complicirt. Der Mann war 
zweifellos Trinker, ein Jahr vor dem Auftreten der Geistesst5rung hat 
er eine Kopfverletzung er]itten; wit sehen aber weder in der Form 
der geist!gen StSrung an sich~ noch in einzelnen Z~igen derselben etwas~ 
was auf die specifische Aetiologie des Alkoholismus oder des Traumas 
hinwiese. Wohl kSnnten die Eifersuchtsideen im Beginn auf den Alko.- 
holismus zurfickgeffihrt werden~ aber sic bleiben keineswegs isolirt~ und 
wie h~ufig sieht man sic bei nicht alkoholischen Psychosen~ zuweilen 
sogar als isolirten Wahn. Unser Fall zeigt uns wieder recht deutlich, 
wie unzul~ng[ich die ~ttiologische Betraehtung der GeistesstSrungen bis 
jetzt noch ist. 

Nur well die Erfahrung uns gelehrt hat, dass Individuen~ die der- 
artigen Alkoholmissbraueh treiben, psychische Alterationen in irgend 
weleher Form davon zu tragen pflegen~ kSnnen wir sagen, der chro- 
nische Alkoholismus hat auch in diesem Falle h6chst wahrscheinlich 
die Entwick[ung der Psychose gef6rder t~  wir k6nnen  aber  n i ch t  
yon e iner  a l k o h o l i s c h e n  G e i s t e s s t 6 r u n g  sp reehen .  

Hier mSchte ich einen Fall anreihen, der unter allen unseren Be- 
obachtungen den s c h w a c h s i n n i g e n  Endzus t~nden  nach Delirium 
tremens~ wie sic Krape l in  in seinem Lehrbuch sehilder~ am meisten 
ahnel t .  Er hat aber hier seinen Platz gefunden~ well seiL. Beginn 
nicht dem Delirium tremens~ sondern am ehesten der acuten Alkohol- 
Paranoia entspricht, yon deren oben besprochenen Ausgangsformen er 
aber wiederum vSllig abweicht, vielmehr manche Ankl~tnge an die De- 
mentia paranoides Kr~pel in ' s  und dami~ an die F~ille 14~ 15 und 16 
bietet. 

Fal l  17. P., 27 Jahr, Kaufmann. 

Potator (Verdauungssttirungen). Itl letzter Zeit materielle Sorgen. 
Anfxng 1900 erregt~ dann sehr sehr stilt~ Verstindigungsideen, zeitweise 
verwirrt. 1. September 1900 Aufnahme. Allgemeiner Tremor. Zie~- 
lieh orientirt~ doeh rathlos~ deprimirt. Verstindigungs- und hypoehon- 
drisehe Ideen, zum Theil unsinniger Art, einzelne Thiervisionen, sehel- 
tende und drohende Stimmen. Vortibergehend stupor6s. Allmlilig 
Krankheitseinsieht. 27. September 1900 entlassen. Bald wieder ge- 
trmiken, erregt~ suieidal~ hypoehondrisehe Ideen. 10. December 1900 
zweite Aufnahme. Phantastisehe, mtirehenhafte GrSssenideen, oft 
weehselnd~ wie im Seherz vorgebraeht~ oft in gewisser Krankheitsein- 
sieht widerrufen, er babe sie getrS~umt. Confabulationen und Yerken- 
hung der Umgebung im Sinne dieses Gr6ssenwahns~ humorvolles Wesen 
mit Neigung zu Seherzen~ Verfolgungsideen und entspreehende Sinnes- 
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t~uschungen (elektrische Strahlen u. A.)~ spiiter mehr hervortretend. 

Voriibergehend freier: partielle Krankheitseinsicht, doeh im Allgemeinen 
zunehmende Stumpfheit: die jetzt  (Frtihling 1903) anhitlt. 

Mutter nervSs. Von Infeetion~ Trauma~ schweren Erkrankungen nichts 
bekannt. Gut gelernt~ t(ichtig. 

Seit 21/2 Jahren in I~.~ we er selbstst~ndig mit einem Compagnon Bin 
Gesch~ft hatte, das Anfangs gub seit Frfihjahr 1900 schlecht t in t .  Nach An- 
gabe seiner Hauswirthin viel getrnnken, 6--10 Viertel Rothwein per Tag, 
Sehnaps ? End, 1399 wurde er langere Zeit an chronischem ~lagenkatarrh 
und LebervergrSsserung behandelg~ soil seitdem weniger getrunken hubert. 

Seit Anfang August 1900 aul)eregt~ viel Scrgen wegen des Gesch~ifts, 
vorher schon (seit Mai 1900) auffallend still, grfibelte. Am 25. August 1900 
wollte er sich nieht anziehen, die Sachen gehSrten ibm nieht~ er wolle frei- 
willig ins GefSngniss~ weckte Nachts den Hauswirth~ es sei ein Steekbrief an- 
geschlagen~ er werde gehoit; sagte aueh, er sei ein MSrder, mfisse ins Zncht- 
haus~ er habe die sehwarzen Poeken, seine Augen seien verkauft for 20 Mark~ 
wfirden herausgenommen. Patient war dann yon 27. August--1.  September 
1900 im Krankenhause zu R.~ we er vollstfindig verwirrt ersehien~ die Nahrung 
verweigert% sieh auszcg und nackt umherlief. Aufnahme in die Klinik am 1. 
September 1900. 

Scmatiseh: GerSthete Conjunc~iven. Allgemeiner Tremor~ besonders der 
Zunge, die stark belegt ist, und der H~tnde. ILL. -]- A. B. frei. Keflexe leb- 
haft. Innere Organe ohne Bescnderheiten. Urin fi'ei ,/on E. u. Z: 

Bei der Aufnahme unruhig. Er solle nach 1~.~ solle in zwei Theile ge- 
spalten werden, der deutsche Kaiser habe gerufen. [st 5ngstlieh, Personalien 
riehtig. 

Beruf ? Gelernter Kaufmann, jetzt Gefangener. Warum?' Weii ich Ver- 
brechen begangen babe. Was ffir welche? Es sind 11 Artikel, hauptsS~ehlieh 
Unterschlagung yon Summen und Piilschung der Biicher. F~ir meinen 8edarf, 
well ieh ein grosset Trinker war. Wieviel getrunken? Drei Plasehen Wein 
nnd eine Flasehe Sekt~ aueh Sehngpse. 

Macht diese Angaben ganz ruhig. Z~ihlt noeh mehr Spirituosen auf~ die 
er getrunken, sagt gleieh darauf, er habe zu wenig Alkohoi angegeben, es sei 
noch um die H~lfte mehr gewesen. 

Auf Befragen~ dureh sein Trinken sei des GesehS~ft~ des so wie so nieht 
gut ging~ so herunter gekommen. - -  Er trinke seit 10 Jahren~ sei in Mfinehen 
dazu gekcmmen. Maeht anscheinend richtige Angaben fiber sein Vorleben. 
Seig 1894 leide er an Schwindel~ zuweilen vomitus matutinus~ der Appetit sei 
sehleebter~ er habe beim Gehen Schmerzen in den Gliedern. - -  Seit 1/2 Jahr 
sehe er zuweilen Thiere u .A .  Seit wann er jetzt so erregt s@ is~ vom Pa- 
tienten nieht sieher zu erfahren. 

Hier seit warm? in [~.: in Tbg. seit ca. 20 Tagen, - -  - -  ca. 10 Tage. 
1m verdankelten Zimmer sieht Patient anf Zureden l~atten~ MS.use, 

Hunde u. A. 
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Auf Bofragen, er habe grosse Angst. Aeussert 7 er habe keine Nioren mehr 
und keinen Magen. 

2. September 1900. Naehts unruhig 7 Morgens steife Haltung~ reagirt 
nicht auf Anrufen und Nadelstieh% 15~sst die erhobenen Arme eine Zeit lang 
stehen. Giebt spii.tor wieder Auskunft, bewahrt~ aber die steife IIaltung noch 
l~inger. 

3. September. Hat Morgens gesagt~ es seien Schlangen im Bett. 
4. September. Eigenthfimlieh sehl~frig, benommen, isst schleeht, sagt 

a. B. nur, es ginge aueh ohne Essen. Abends stebt er auh'eeht im Bett, sag b 
es seien Schlangen und kleine Thiere darin i er fiihle sie an seinen Beinen. 

5. September. Sitz~ mit bokfimmerter und rathloser Miene da, es gehe 
sehleeht. 

Warum? Ich weiss nieht - -  well ich Gewissensbisse babe. 
Worfiber? Weint, weil ieh eine Familie ungliieklieh gemacht babe. 

,,Was ieh in letzter Zeit gethan bab% weiss ieh nieht :~. Ieh habe keino Er- 
innerung mehr". 

A. B. erinnert er sieh aber an Versehiedenes aus der letzten Zeit. Er 
weiss, we und wio lange or hier ist .  Warum hier? Der ganze KSrper his zur 
Nase sell weggesehnitten werden. Warum das? Das habe ieh so gehSrt. A.B. 
Dureh Stimmen, r u m  um das Bert heram. Es sind eigenartige Stimmen~ die 
ieh nieht kenn% theils MEnner-, theils Frauenstimmen. Sie drohen und sehel- 
ten, bald laut, bald leise. Es sei ihm~ als ob in den anderen Betten keine 
richtigen Mensehen 15~gen. A.B.  Es sol bereehtigt, dass man ihn Spitzbube 
u.s.w, benenne. Das Herz sehlage nieht mehr, er ffihle am KSrper Schlangen, 
Ratten und M~use. 

Patient giebt heute zu, dass or doeh nieht so viel Champagner getrun- 
ken habe. 

5. September. Pragt seinen Bruder~ tier ihn besueht~ ob er wirldieh so 
viel verbroehen habe und sagt, als jener ihm das Gegentheil versichert, or 
glaube jetzt selbst, das alles Krankheit sei. Naehher ist er wieder sehr 
zweifelhaft. 

9. September. Sehr bekiimmert, es sei im Kopf so wirr~ die Stimmen 
~iefen immer ,,Verbreeher". 

15. September. H~ire noeh immer Stimmen, es seien wohl die des Ge- 
wissens. Er solle so viele Mensehen ungttieklieh gemaeht haben~ er solle auch 
Tripper und Sehanker gehabt haben. Das falle ibm jetzt aueh a iies ein. Lacht. 
A. B. Es komme ibm so wunderbar vor, dasss or dies ~lles gehabt haben solle. 
Die Stimmung sei besser als in der ersten geit, denn er sei doch nieht ganz 
im klaren, ob alles richtig sei~ was die Stimmen sagten. Er babe aueh ge- 
triiumt~ Eideehsen krSehen dureh den Mund in seisen Leib. A .B .  Er glaube 
eigentlich nieht, dass solehe darin seien (laeht humorvoll), ,aber ieh kann 
eben Traum yon Wirldiehkeit nieht unterseheiden% Jahr? Ieh denke 1900. 
Monat? September. Haus? Ieh glaube, ieh lebe nieht mehr. Laeht wieder 
mit Humor. Ich glaube, ieh bin in tier Unterwelt oder in tier HSlle. Warum ? 
~e i l  ieh gehSrt hab% dass sehleehte Leute dahin kommen. A .B .  Es sehe 
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hier nicht aus~ wie die H511e beschrieben werde. Im Kopf l~ranI~? Jotzt nicht 
mehr. Ieh habe den S~uferwahnsinn gehabt; weit ich so viel geirunken babe. 

19. Septenber. Noch sehr gehemmt. Ffihlt sieh aber freier. 
2"2. September. Viel munterer. Arbeitet im Garten mit t i s t  guter Stim- 

mung. Sehreibt einen verst~indigen Brief nach Hause, indem er um seine Ent- 
lassung bittet. Ueber seine Krankheit schreibt er nur, er habe so sehreckliche 
Traume gehabt. 

23. September. Er se[ jetzt ganz kIar im Kopf: h5re keine Stimmen 
mehr. , leh weiss t dass ieh nichts verbrochen habe: ich habe e ben getr~iumt. 
Wie war Ihnen zu Muthe? tch wusste immer nicht t ob ieh lobte oder todt 
war. Ich konn~e kelnen riehtigen Gedanken fassent es kam immer etwas an- 
deres dazwischen :~. Es war ihm sot als schlage das Herz nicht mehr. Patient 
meint t es sei dutch geschiiftliche Unannehmlichkeiten golr Frfiher habe 
er viel getrunken. 11/2 bis 2 Liter l~othwein: wenig Bier und Sehnaps. Im 
tetzten hatben Jahre weniger, wegen vieler Nagenbeschwerden. Nach vielem 
Trinken l i t t e r  an Schwindel t vor Allem im Ietzten Sommer. 

Ueber den Beginn der Aufregung am 26. August 1900 giebt Patient an, 
er habe sich damals so beunruhigt wegen des Wechsels, ffir den sein Bruder 
und sein Compagnon Bfirgschaft tibernommen h~itten. Einen Tag frtiher habe 
er schon Stimmen gehSrt, die ihm Yorwtirfe machten; es ging alles dnrehein- 
ander. Erst seit vorgestern habe er sich fiberzeugt, dass er wirldich in der 
Klinik in Ttibingen sei, nachdem seine gauswirthin es ibm gssagt babe. Als 
ihm die friiher gegusserten Selbstvorwiirfe vorgelesen werden, sagt ert er wisse 
des wohl, es sei aber alles nieht der Fall. Es kamen so Trgume, dass er dem 
Kinde seiner Hausleute und seinem Bruder den Hals abgeschnitten habe. Es 
seien nicht eigentlieh Tr~iume gewesen, sondern er wusste nisht t o b  er wachte 
oder triiumte. Er erkannte nile Leute, doch kamen sic ibm e~was blass vor; 
was er fr~her an gegeben, er sebe Thiere etc., sei nieht richtig t er babe das 
nur  gethan, weit er nicht wusstet ob er ja oder nein sagen sollte. Hat gute 
]{rankheitseinsicht t ist vollkommen klar und geordnet t meint t es komme yon 
von tier Aufregung und auch veto Trinken her. 

27. September 1900. Entlassen. 
�9 8. October. Dankt in einem verst~ndigen Brief ftir Behandhng:  schreibt~ 

er sei vollkommen abstinent. 
Am 14. December schrieb sein Bruder, in der ersten Zeit sei es ziemlich 

gegangen t doeh habe er nirgends Ruhe gehabt, habe stundenlang vor sich hin- 
gebriitet, sprach yon Selbstmord und ~usserte auch, man habe ihm in tier 
Klinik des Rfickgrat herausgenommen. Der Yersuch, wieder geschKftlieh th~tig 
zu sein t sei gleich misslungen t er ring wieder an zu trinken und fuhr dann 
am 6. November naeh 1L, wo er sagte, seine Gedanken hSt~en gesagt~ er solle 
dorthin und seinemCompagnon heifen. Seitl8. November ring er an, wiedcr sehr 
viel za trinken. (Alles des bernht auf Angabe der Hauswirthin.) Patient lief 
yon der Wohnung fort, ging in Wirthsh~user, stand deft mitten in tier Nacht 
auf, um ein anderes Wirthshaus aufzusuchen u. s. w. Seit dem 18. Novem- 
ber redete er auch davont er sei Kaiser, naunte seine Flauswirthin Kaiserin yon 
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Holland, sein gauswirth set Finanzminister und solle ihm Gold geben. Am 
9. December sell Patient vom Stuhl gefallen seth, sehlug mit Armen und 
Beinen um sich und rief: man will mir den Verstand nehmen. 

10. December wird Patient yon zwei Polizisten wieder zur Klinil~ ge- 
bracht, sieht mit verglasten Augen um sich~ den Arzt nennt er riehtig, geh~ 
rubig auf die Abtheilung. [m Aerztezimmer starrt er vet sich hin, sagt auf 
Befragen: ich warts auf dos u Wein. Wet bin is, h? Schmunzelnd: ,,Kai- 
serin yon Japan". Anf Yh. nennt er den Arzt riehtig, fragt, ob er neue Zb.hne 
bekommen kgnnte. We hier? Zu House. Stadt? Weiss ich nieht genau. 
g~uspert sich mehrfach und sagt, er wells einen Cognak. Patient klagt fiber 
heftig'e Kopfschmerzen, er sieht aus, His ob er im Traume w~r% sagt ~-ie dies 
dictirt wird: ~Nein~ dos nicht, aber ich hobo einen schauderhaften Nagen, ioh 
muss einen Cognak haben! ~. A.B.  nach Trinken 5~ussert or: ,,Ja, es war 
ziemlich viol; wollen wit Sekt trinken?" Ueber seinen Aufenthalt und sein 
VerhaIten in letzter Zeit ist niehts zu erfahren. Die kbrperliehe Untersuehung 
ergiebt allgemeinen Tremor, die Zunge ist stark belegt, es besteht Footer ex 
ore. - -  Abends 15~uft Patient im Saal umher und s~gt, ich will Wein haben. 
Er sieht fortwghrend mit gespannter Aufmerksamkeit naeh der Decko, stellt, 
aber Sinnest~,uschungen oder Yerfotgungen in Abrede. gr  set WOKen soiner 
Nor,on in der Nervenklinik zu Tfibingen. 

11. December. H~ilt Naehmittags iolbtzlieh die Augen zu und sagt: ,,Ieh 
kann nicht mehr sehen, die Strahlen thun mir weh~ f~ingt an zu weinen: 
,Hbrt dooh auf, o die Strahlen; es zerreiss~ mir den Kopf, ieh sehe sic nioht, 
ich ffihle sic nur an den H~inden". Tastet sich am Kopf herum und sagt: 
,,mein Kolof ist ganz weieh, ieh muss verbrennen". Nachher sagt Patient: ,,es 
scion elektrischo Strahlen, die gegen ihn gerichtet werden, vielteicht gesehehe 
es zur Untersuehung odor zur Probe a. 

12. December. Naehts mehrfaeh unruhig. Begriisst Morgens den Arzt: 
,,Guten Tag, Herr Kaiser yon Japan. Sic haben nooh ei~ Guthaben yon 
20000 Mark auf die Bank yon Berlin"~ ruft dann: ,,Heinrich, ich bitte jetzt 
um Offenheit und Klarheit, dos Ganze hat doch keinen Worth". Auf Befragen: 
,,Sic wissen dooh, wie die Sachs war; ich bin Kaiser yon Deutschland". Seit 
warm Kaiser? ~das ist doch aller Welt bekannt, ieh bin au~h sehon gekrbnt~ 
nein, die Krbnung soil erst stattfinden". Auf Anrufen bezeicbnet er den Arzt 
richti~. ~Sie wissen ja, wie die Sachs ist, Sic werden ja gehbrt haben, dass 
racine Braut . . . .  wenn Sic es nieht wissen, ich weiss es aach nicht. Ieh bin 
heute Nacht ermordet worden und meine u wurde enthauptet. Da ich 
erst seit neuerer Zeit Kaiser und auf schlechte Weiss hintergangen bin . . . .  " 
Aufgeregt? ,,Es scheint io, ieh babe aueh allen Grund". Warum die Braut 
enthauptet? ,WoKen ether gewissen Sachs, es ist WOKen des Anzuges, tier 
stahlfest sein sell". Auf Befragen: ,,bet der Hinriehtung war ich nicht, aber 
alle Louts sprechen doyen". We hier? ,~In Livadia". We liegt dos? ,,Ieh 
glaube in Russland". Sagt, er set in Konstantinopel auf l~eisen, er suohe seine 
Braut, die wieder naeh Haus gereist set; er habe sine Luffballonfahrt nach 

Arehiv f. Psychiatrie, Bd. 38. Heft 2. ~6 
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dem Nordpol gemacht und werde dort elektrisirt. Hier sei er seit 2 Jahren, 
und: wie man ihm sage: sei seine Braut todt. Patient versucht Geld yon der 
Bettdeeke aufzuheben~ sagt dann: es sei wohl schon fort oder er habe sich ge- 
tauscht. 

13. December. Sehr erregt und unruhig: man wolle ihn vergiften. Er 
hiilt einen andern Kranken fiir den Pabst: beldagt sich: gestern Abend seien 
100 Flaschen Sect getrunken und er habe niehts bekommen. In der niichsten 
Zeit jovialer und heiterer Stimmung; liegt aber viel zu Bett: angeblich: well 
er Kopfschmerzen habe. Er ist jetzt 5rtlich und zeitlieh im Ganzen orientirt, 
bestreltet: in letzter zeit wieder sehr vie1 getrunleen zu haben. Auf Befragen 
erkl~irt e 5 er wisse nicht, ob er der deutsche Kaiser sei: essei vielleicht Nerven- 
schwgch% sagt dann: ,ich bin doch der Kaiser". A .V .  giebt er zu: er ver- 
stehe auch nicht: wie der Kaiser hierher komme. Den Arzt nennt er erst 
richtig; auf Befragen: weshalb er ihn friiher Kaiser yon Japan benannt habe: 
sag~ er, e s s e i  ein kleiner Irrthum unterlaufen: der Arzt sei der Kaiser yon 
China: einen Grund dafiir l~bnne er nieht angeben. A.B. :  ob er nicht ein 
Niirchen erzghlc: sagt er, ja: es scheint so. A. B.: ,es seien noch mehr KSnige 
im Saal~ Friedrich der Grosse: Bliicher, gSnig yon Schweden u. s .w.",  h .V. :  
dass diese zum Theil schon lange todt seien~ sagte er: :~j% die Todten scheinen 
wieder aufzuerstehen". A.B.: wie er auf alles dieses komme: sagt er: ,seitdem 
er auf dem Zeppelin:schen Luftsehiff in die Luft gefahren sei". Aeussert dann : 
:~es scheine, als sei die Erde untergegangen ~'. - -  Es besteht noch miissiges 
Zittern dot Hi~nde und der Zunge. 

4. Januar 1901. Ist erregt: verlangt seinen Siibel, sagt zum Pfleger: er 
sei der Kaiser Wilhelm und der Schah yon Persien. Dem Arzt ruff er zu: ,Sie 
bekommen eine Kugel dutch den Kopf~ der Sultan auch: der Negus soll um- 
gebracht werden". Gleich darauf: ,,ich muss eben wieder getr~umt haben. Es 
geht mir manchmal so, ieh liege eben im Bett~ auf einmal wache ich auf und 
weiss garnicht: was ich gesagt habe". Stehtjetzt auf, l~uft aber stets ffir sich 
auf dem Corridor auf und ab. 

5. Januar. Sagt Morgens~ ob er nich~ zum Begriibniss seiner Hauswirthin, 
deren Tod er erfahren haben will: nach R. fahren kiinne. Nach seinem Siibel 
gefragt, sagt er: :~dieser Schurke da (zeigt auf den einen Arzt) hat ihn ~. Sie 
brauchen doch keinen Sgobel? ,Aeh: das lernt man bald". Abends nennt er 
den Arzt Abdulhamid, friiher Sultan: abgesetzt durch Kaiser Wilhelm II.: droht 
ihm mit Aufhiingen und Erschiessen: wenn er sich nicht bald bessere. A.V.  
sagt er: dies ist natiirlich alles Unsinn: gleich darauf gefragt~ wo er gestern 
gewesen~ antwortet er: ,hier i s t je tz t  Kiel". A . B . :  ::die modernen Dampfer 
sind jetzt so gebaut: class man darauf gauze Gegenden aufbauen kann". 

8. Januar. Sagt Morgens liichelnd~ es gehe ihm gut~ er miiehte gern um 
10 Uhr hingerichtet werden. Klagt fiber furchtbare Kr~mpfe im Magen: Arm 
und Bein. Erzghlt dann wieder allerlei Geschichten yon Kaisern und KSnigen~ 
unter Andel"em: er sei der KSnig yon Polen und wolle seiner Mutter: tier 
Kaiserin yon Ungarn, die Verwaltung des Deutschen geiches fibertragen. 
Aeussert spontan: ~idas is't alles Unsinn~ ich leide eben an starker Einbi[dungs- 
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kraft'% A.B.~ warum er so trippelnd gehe~ sagt or: ,weil ieh fr/iher einen 
Tripper gehabt habe". 

17. Januar. Giebt heute an. er glaube nicht mehr~ dass hier im Hause 
irgendwelche Berfihmtheiten und Fiirsten sieh aufhielten~ des sei alles Tgu- 
sehung gewesen, moint~ es seion ihm wohl die Gedanken durch Elektricit~it 
beeinflusst. Giebt an, er hSre noch viele Stimmen, die yon R. herMimen~ die 
fiber seine Verhgltnisse sprgehen, die sagten auch~ der Arzt wolle gem Garde- 
kapitiin werden. 

Anfang Februar benimmt sich Patient ruhig und geordnet, goht abet 
immer allein mit gesenktem Kopf und gebeugten Knieon auf dem Corridor auf 
und ab. L~ichelt daboi eigenthfimlich. Um seine Umgebung kfimmert or sich 
gar nieht. A.B.  erklgrt er, er sei zur Erholung hier, habe wohl zuerst des 
Delirium gehabt. Patient zoigt gute Schulkenntniss% spricht etwas geziert. 

7. Februar sehr abweisend~ verlange seine sofortige Entlassung, er sei 
Kaiser Wilhem. 

8. Februar a. B. ob er der Kaiser soi: ~ja~ de naehdem~ aueh der Kauf- 
mann P.~: - -  ,@estern Abend sei er aufgoregt gewesen, habe Sshwindel und 
Bhtandrang zum Kopf gespfirt, gerade so s als ob er vorher viel gotrunkon 
hab% vielleieht sei er wieder elektrisirt". 

t .  Mgrz. Habe dureh Stimmen eben vernomme.n, er sei zu ffinf Jahren 
Zuchthaus wegen betrfigerisehen Bankerotts und zu zwei Jahren Gefgngniss 
wegen Majest~tsbeleidigung verurtheilt. 

In dor ns Zeit keine wcsentlichen Vergnderungen im ~usseren Ver- 
halten, gussert mit lgchelnder Mieno und einem gewissen Humor ~hnliche 
phantastisehe Wahnideen wie fr~iher. Dabei ist er durchaus orientirt; oft 
spricht er yon Strahlen, yon donen er verfolgt werde. Dazwisehen erklgrt er 
wieder~ was er gesagt babe fiber Kaiser und KSnig% sei bewusster Unsinn 
gewesen. 

Mitte April etwas lebhafter~ f~ngt an, sich zu besch~iftigen; gussert aber 
his und wieder noch Verfolgungs- und Wahnideen wio frfiher. 

18. Juni sagt houte die gauze Welt sei gogen ihn, er werdo yon Geburt 
an verfolgt, er spfire es an seinem ganzen KSrper. Woher kommt die Vorfol- 
gung? ,Moiner Meinung bin ieh yon dem Pabst Leo in den Bann gethan wor- 
den '~. Die ngheren Auseinandersetzungen, die Patient giebt, sind sehr unklar. 

Juli. Geht fortwghrend im rasehen Schritto, die Hgnde in den Taschen~ 
den Kopf gesenkt, auf und ab, redet man ihn an, so grfisst er hSflieh, sagt~ 
es gehe ihm gut, weicht aber weiteren Fragen aus. 

August a. B., worfiber er nachdenke, sagt er: ,Ueber die Uusterblichkeit 
des Maikgfers", maeht einen blSden Eindruck. 

10. September a. B. weiss Patient s dass er zum zweiten Male hier ist; 
das erste Mal habe er dureh geschgftlichoAufregung und theilwoise auch durch 
zu vieles Trinkcn Wahnvorstellungon gehabt. Er sei bei tier Entlassung noeh 
nicht frei yon diesen gewesen und sei mit einer Art Verfolgungswahn naeh R. 
gekommen. Er erinnert sich, class er sich Kaiser Wilhem genannt hab% sagt 
lgchelnd: ~ich weiss auch nicht mehr recht~ wie ich dazu gekommen bin". 

26* 
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Auch jetzt komme es ihm noeh so re% als ob damals einige Farsten im Scale 
gewesen seien, auoh glaubte er r dass er furchtbar mit l:~Sntgenstrahlen verfolgt 
wtirde. Jetzt will er sich nicht verfolgt f~ihlen; er glanbe woh% geisteslcrank 
gewesen zu sein. 

7. October. Er sei zur Heilung hierher gebracht~ habe an der Wahnvor- 
stellung gelitten, er sei eine ftirstliche PersSnliehkeit. A . B . :  ~Er sei yon 
Breslau aus mit verschiedenen Herren nach Berlin gefat~ren: darunter sei auch 
der Deutsche Kaiser gewesen, den er am Gesieht erl~annt habe, dadurch sei er 
wohl auf diese Idee gekommen. Jetzt I~uhe? ,,Ja, aber ich bekomme noch so 
Zeiten yon gereizter Stimmung, z. B. heute frfih beim Wasehen plStzlich 
Schwindel im Kopf und furchtbare Gereiztheit". Feinde? ,Nein, aber ich 
habe manchmal nooh so Stimmen im Ohr a. A. B. ,,Sic sagen~ ieh sollte heute 
hingerichtet werden". Wie stellenSie sich das vor? Ja: es wird einem schlecht 
und leiehenghnlich, als ob man eine Leiche sei. Es sei manchmal, als wenn 
sich die ganze Welt urn ihn drehe, es werde ihm sehr schwach zu Muthe. 
A. B. es solle jedenfalls eine Strafe for das sein: was man durch verschiedene 
Vorkommnisse im Leben begangen habe. Elektrisehe Verfolgungen sp[ire er 
nur selten noch. - -  Ueber sein friiheres Gesch~ft giebt er gut Auskunft. 

Ende October sitzt Patient moist stumpf umher, arbeitet wenig. 
Am 26. OetQber 1901 nach der Anstalt Sch. iiberfiihr% gab dort zuerst 

an, er sei nervenkrank und jetzt nooh etwas erholungsbed~irftig. Nach seiner 
ersten Entlassung aus T~ibingen habe er sich noch sehr matt gef~ihlt, habe 
dann in Breslau ,Verfolgungsstrahlen" im Gehirn gesptirL~ die yon dem Land- 
gericht ausgingen. Aehnliohe Strahle% so starl% class er sich auf dem Boden 
w~lzte~ habe er spgter in g. versptirt~ sie sehienen yon der Klinik in Ttibingen 
her zu r~hren. Vorher babe er sehon einmal das Gefiihl gehabt, als werde er 
durch einen elektrisohen Schlag hingerichtet. Auch in der Klinik babe er die 
Strahlen versp[irt, die aber immer mehr nachgelassen hgtten. 

In der Folgezeit erscheint Patient dauernd apathisoh, kiimmert sich um 
nights, geht vorniibergebeugt auf und ab, lgchelt: wenn man ihn anredet, 
giebt auf Befragen hin und wieder Hallueinationen, Stimmen und Strahlen etc. 
zu. In letzter Zeit besch~ftigt, sonst unver~ndert (April 1903). 

Diesen Fall  habe ich so ausffihrlieh wiedergegeben, um den Ver- 
gleich mit der Schilderung K r a e p e l i n ' s  zu erleichtern. 

Im Beginn der im Ansehluss an materielle Sorgen sehnell ein- 
setzenden Erkrankung herrseht ausgesprochen depressive Verstimmung 
mit Geh5rstauschungen unangenehmen Inhalts und Beeintrachtigungs- 
besonders Versfindigungsideen vor. Hin und wieder bricht ein gewisser 
Humor dutch. An einem Delirium tremens k~nnten h6chstens verein- 
zelte Thiervisionen denken lassen~ n~ther liegt es eine acute Alkohol- 
Paranoia anzunehmen. 

Naeh ca. 4 - - 5  Wochen trat  voile Krankheitseinsicht ein, doch tra- 
ten sehr bald wieder Zeichen geistiger StSrung hervor. Er zeigte eine 
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.grosse Unruhe~ weehselte sehr h'~ufig den Aufenthaltsort und trank 
wieder viel. 

DaMn (ca. 6 _~[onate naeh der ersten Attaque) ~tusserte er GrSssen-  
i dee n  phantastischer Art, nannte sich Kaiser der verschiedensten Liin- 
der~ belegte ebenso seine Umgebung mit hohen Titeln und Wfirden, 
erz~ihlte aller]ei Geschichten in dem gleichen Sinne. Diese GrSssen- 
ideen braehte er in s c h e r z h a f t e r  Weise vor~ corrigirte sich aueh auf 
Vorhalt~ sprach yon Irrthum und Tr~umen. Gegenfiber dieser hmnor- 
vollen Art~ in der er die GrSssenideeu ~ussert~ die ausserdem vielfach 
wechseln und sein ~hlsseres Verhalten kaum beeinflussen~ gehen die Ver- 
folgungsideen und entsprechenden Sinnestiiuschungen, er werde mit 
Strahlen verfolgt u. a ,  mit weir stitrkerem Affect einher. Seine Stim- 
mung ist zeitweise gereizt~ doeh iiberwiegt ein trockener Humor  mit 
Neigung zu scherzhaften Bemerkungen. Bemerkenswerth ist MUM be- 
sonders~ dass in se inem V e r h a l t e n  Zei ten  wechseln~ wo er un- 
ausgesetzt Wahnideen vorbringt und im Ganzen wenig zuganglich ist, 
mi t  anderM~ wo er eine Art Krankheitseinsicht zeigt und yon ,Wahn- 
vorstellungen" und ,Geisteskrankheit" sprieht~ die er gehabt habe~ urn. 
freilich gleiehzeitig andere Wahnvorstellungen festzuhalten~ oder gleieh 
darauf die eben als wahnhaft bezeichMeten Ideen wieder vorzubringen~ 
gereizt und abweisend zu werden. 

Ein eigentliches System und eine Weiterentwiekhmg der Wahn- 
ideen finden wir nicht~ wenn auch manche neue producirt werden. 

Schon friih macht sich Theilnahmlosigkeit und Stumpfheit bei un- 
serem Kranken geltend~ die mit der Zeit immer mehr zunimmt. 

Es ist unverkennbar~ dass unser Fall grosse Aehnliehkeit mit den 
,Ausg-~ngen des Delirium tremens in eigenartigen Schwachsinn"~ die 
K r a e p e l i n  beschreibt~ und auf die wir anllisslich unseres ersten Falles 
schon eingegangen sind~ hat. 

Allerdings traten die ~:Schwankungen" zwischen Zeiten leidlieher 
Krankheitseinsicht und Zeiten st~irkeren Hervortretens der WahnideeM 
allmalig weniger hervor, der Kranke wird immer stumpfer~ fiussert abel" 
noeh immer u und gleiehgerichtete SinnestauschungeM. 

In dieseln Stadium~ wo gemfithliche VerblSdung dominirt und 
Krankheitseinsicht hSchstens noch in der Art eines gewissen Krank-  
heitsgeffihls erkennbar ist~ zeigt sich: wie ausserordentlich sc h wier ig  
es ist~ einen solchen Fall wie den vorliegenden mit Sicherheit vonder  
D e m e n t i a  p r a e c o x  speciell paranoides abzugrenzen~ die ja auch 
nicht so selten eine Art Krankheitsgefiihl aufweist. Die Entscheidung 
wird hier wieder besonders dadurch crschwert~ dass zwar der Kranke 
notorisch stark getrunken hat uud auch in Folge dessen an u 
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stSrungen litt~ dass aber Zeichen sch'~dlicher Beeinflussung des Nerven- 
systems bis jetz~ fehlten. Immerhin sprieht manehes ffir eine thatsg.ch- 
liche a i k o h o l i s e h e  GeistesstSrang. 

Das ganze grankheitsbild ]~isst sieh uieht so ohne weiteres~ wie 
die vorhergehenden F~dle, der Dementia paranoides einreihen~ es ist 
aueh neben den Sehwankungen im Zustande des Kranken der eigen- 
artige humorvol|e Zug: der dem Ganzen anhaftet~ der an alkoho]isehe 
Entstehung gemahnt. 

Die klinisehe Beobaehtung eines Krankheitsbildes, das genan dem 
Delirium tremens resp, der aeuten Alkohol-Paranoia gleicht: lfisst er- 
fahrungsgemgss eine alkoholisehe Grundlage als sehr wahrseheinlich 
erseheinen; ob ein ahnlieher Sehluss: dass wir es mit einem Ausgangs- 
stadium einer aeuten Alkoholpsyehose wahrseheinlieh zu thun haben, 
bei der Krankheitsform, die unser Fall bietet, zulgssig ist~ lasst sieh 
bei dem geringen Umfange der Casuistik noch nieht entseheiden: wenn 
man naeh K r a e p e l i n  auch darauf hoffen kann. 

Chronisehe Alkoholpsyehosen, speeiell paranoiseher Parbung, sind 
vielfaeh besehrieben, so u. A. yon Magnan ,  Vois in ,  Nasse l ) ,  Colo-  
l ian:  Cul lerre~ neuerdings vou L u t h e r :  der aueh auf die Literatur 
naher eingeht. Vielfaeh ist es bei den Besehreibungen zweifelhaft: ob 
es sieh wirklieh um alkoholisehe Psyehosen in dem Sinne, dass der 
Alkoholismus die Hauptursaehe ihres Auftretens bildet, handelt: worauf 
B o n h S f f e r  mit Reeht hingewiesen hat. 

Diese Frage ist meist nieht nfiher erSrtert, die Mehrzahi der Autoren 
bewerthet den ehronisehen Alkoholmissbraueh so heeh~ dass sie in ihm 
ohne weiteres die haupts~iehliehste Ursaehe der Geistesst0rung sehen 
und auf die M0glichkeit eines anderen Zusammenhanges kaum eingehem 

Allerdings kommt z. B. C u l l e r r e  bei der Bespreehung seiner 
Ffdle zu dem Ergebniss: d,~ss es munches Nal nieht zu entseheiden sei: 
ob zuerst u oder ersf der Atkoholismus aufgetreten ist~ 
dass sieh zuweilen aueh Verfolgungsideen und ehroniseher Alkoholmiss- 
braueh ohne eausalen Zusammenhang vereinigen. 

Ganz allgemein erseheint mir die Frage, wie wei t  der  ehro-  
n ise  h e A lk oho lm i s s  b r aueh  yon den Erseheinungen des sogenamlten 
Alkoholismns ehronieus selbst abgesehen, eine Rol le  in tier A e t i o l o g i e  
der P s y e h o s e n  s p i e l t :  keineswegs so einfaeh zu beantworten. ~Dabei 
muss man yon vornherein solehe F~tlle aussehalten, bei denen die Neigung 
zum Trinken erst n a e h  Beginn der Psyehose sieh gezeigt hat. Bei 

1) N ~s s e, Ueber den Verfolgungsw~hnsinn der geistesgestSrten Trinker. 
Zeitsehr. f. Psych. 34. Bd. 
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Maniakalischen und Paralytikern gelingt diese Feststellung meist un- 
schwer, wlihrend sie bei Paranoikern z. B. oft nicht ]eicht oder ganz 
unm6glich ist. Aber selbst wenn bei einem Kranken notorisch schon 
liingere Zeit vor dem Beginn der GeistesstSrung ehroniseher Alkohol- 
missbrauch bestanden ha L ist die Entscheidung darfiber: ob die bei ihm 
bestehende Psychose eine e i g e n t l i c h  a l k o h o l i s c h e  ist, d. h. der 
Alkoholeinwirkung a u ssch li essl i  ch ihre Entstehung verdank L ill dem 
Sinne ,  dass  sie v o r a u s s i c h t l i c h  ohne d i e se lbe  n ich t  zur Ent -  
w i c k l u n g  g e k o m m e n  ware :  keineswegs einfach. Freilich~ wenn wir 
das Bild des Delirium tremens~ der Paranoia acuta (Hallucinose), des 
isolirten Eifersuchtswahns bei einem gewohnheitsm'~tssigen Trinker in 
typischer Weise zur Beobachtung bekommen~ so bedarf as keiner wei- 
teren Auseinandersetzung, um diese als alkoholische Geisteskrankheiten 
anzusprechen. 

Wit complicirt abet die Verhliltnisse bei den chronischen Psyehosen 
paranoischer Farbung z. B. liegen, das babe ich mich bemfihL bei un- 
seren Fallen im Einzelnen zu zeigon. Unsere Ergebnisse waren dabei 
in Kfirze folgende: 

Der c h r o n i s c h e  A l k o h o l m i s s b r a u c h  v e r m a g  an sich j e d e r  
Form g e i s t i g e r  S t 6 r u n g  a ls  a u s s c h l i e s s l i c h e  U r s a c h e  zu 
dienen~ wenn er auch mit Vorliebe in bestimmten bekannten Krank- 
heitsformen seinen Ausdruck findet. J e d o c h  is t  k e i n e s w e g s  j ede  
bei  e inem G e w o h u h e i t s t r i n k e r  e n t s t a n d e n e  G e i s t e s s t 6 r u n g  
in d i e sem Sinne  eine a l k o h o l i s c h e .  Wir kSnneu v i e l m e h r  
nur  dann yon a l k o h o l i s c h e n  P s y c h o s e n  - -  in unserem speciellen 
Gebiet yon chronischen Psychosen paranoischer F a r b u n g -  s p r e c h e n ,  
wenn d i r e e t e  E n t w i e k l u n g  aus d e n  t y p i s e h e n  E r k r a n k u u g s -  
f o r m e n ,  Delirium tremens oder aeuter Alkohol-Paranoia, vo r l i eg t ,  
o d e r  wenn w e n i g s t e n s  v i e l f a e h e  ne rvSse  und p s y e h i s e h e S t S -  
r u n g e n  der  (hier ehronisehen) Ge i s t e s s t~ i rung  v o r : m g e g a n g e n  
sind. 

Sonst werden wir in dem ehronisehen Alkoholmissbraueh nut' eine 
H f i l f s u r s a e h e  fiir die Entstelmng yon (hier chroniseh-paranoiden) 
Geistesst0rungen sehen. 

Zum Schlus spreche ich auch hier meinem hochverehrten Chef, 
Herrn Prof. S i e m e r l i n g ,  ffir die freundliche Ueberlassung des Materials 
meinen besten Dank aus. 


