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Witterungseinfliisse bei sieben Epileptischen. 

Von 

0berarzt Dr. Georg Lomer  
in Neustadt (Holstein). 

(Hierzu 5 Curven.) 

A.m 13. December 1902 hielt Reich 1) (Herzberge) in der Sitzung des 
Psychiatrischen Vereins zu Berlin einen Vortrag ,fiber die Be- 
ziehungen zwisehen der Epilepsie und den meteorologischen Factoren:t 
Er stiitzte sieh dabei au[ eine grSssere Reihe gewissenhaft beobachteter 
F~ille und kam, indem er die Resultate mehrerer Jahre zusammenfasste, 
zu dem Schluss: ,dass wenigstens ffir unser Klima eine Beziehung 
zwischen den uns bekannten meteorologisehen Faetoren und dem Auf- 
~reten yon Krampfanfi~llen bei Epileptikern n i ch t  besteht a. 

Zur Fixirung seiner Untersuchungen wahlte Re ich  die Cnrvenform 
and: indem er yon den Witterungsfactoren specie]l Temperatur, Be- 
wSlkung~ Niederschl~g% relative Feuchtigkeit, Windstlirke, Luftdruck~ 
Gewitter in Berficksichtigung zog~ legte er Tages-~ Monats- und Viertel- 
jahrscurven einerseits fiir diese letzteren, andererseits ffir die Krampf- 
anfi~]le 2) an~ um sodann bei Vergleichung beider Curvensysteme zu dem 
erw~ihnten negativen Result-r zu gelangen. 

Dieses Resultat best~tigt die gleiehfalls negativen Ergebnisse yon 
Laehr ,  setzt sieh aber in Widerspruch za friiheren Beobaehtern wie 
Lombroso :  Koster :  Krypiacewiez~ G r e i d e n b e r g ,  Rasch und 
Sokolow.  Eine endgiltige Klfirung der strittigen Frage dfirfte dem- 
nach noch keineswegs vorliegen: u n d e s  ist gewiss der Mfihe werth, 
alas Thema noch einmal aufzu~reifen und unser Wissen durch neue Be- 
{)baehtungen zu ergSnzen. 

1) Allg. Zeitschr. f. Psychiatric. 1903. Bd. 60. 
2) Schwindelanffiile blieben unberiicksiehtigt. 
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Die sieben F~lle, welche ich wShrend der Dauer eines VierteUahres 
(Mai--Juli 1905) genauer untersuchte, sind sammtlieh ehronisches Material 
unserer Frauenabtheilung. 4 sind seit der Geburt epileptisch, I seit 
dem 8, Lebensjahre, 1 seit dem ersten Eintritt der Periode (mit 25 
Jahren) und 1 seit dem 57. Lebensjahre. Erbliche Belastung war nur 
bei zweien nachzuweisen. 

Was die bei der Untersuchung berfieksiehtigten Witterungsfaetoren 
betrifft~ so wurden nieht allein fiber Luftdruek und BewSlkung~ Wind 
und Temperatur, Niedersehl~tge und Gewitter Notizen gemaeht~ sonderu 
aueh kosmisehe Vorg~inge mit einbezogen~ wie Sonnen-Auf- und Unter- 
gang sowie Stellung des Mondes. 

Bezfiglieh der Kranken selbst wurden sammtliehe Anfalle - -  e in-  
s e h l i e s s l i e h  der Sehwindelanfalle - -  zu r  T a g e s -  und  N a e h t z e i t  
in die Listen eingetragen. Ebenso das jedesmalige Eintreten und Auf- 
hSren der Periode, welehe freilieh nur bei seehsen unserer Kranken 
vorhanden war. Die Anf~lle selbst wurden n a e h  D a u e r  u n d S t u n d e  
genauestens vermerkt. 

Bemerkt sei sehliesslieh noeh 7 dass die Luftdruekziffern yon mir 
selbst~ ohne Mittelsperson, am Aneroidbarometer viermal in 24 Stunden 
abgelesen wurden, und zwar mn 6 oder 7 Uhr morgens 7 um 12 Uhr 
mittags, um 6 Uhr abends und um 12 Uhr naehts 7 sodass alle irgend- 
wie in Betraeht kommenden Sehwankungen der Controle nieht wohl 
entgehen kmmten. 

Die Resultate dieser Untersuehungen gestalteten sieb wie folgt: 
Yon den 194 Anfallen des Vierteljahres kommen 83 auf Maii 

61 77 ,luni~ 
50 ,7 Juli. 

Hier folgt die Tageseurve: 
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Diese Curve ]]at~ abgesehen yon den n i e d r i g e r e n  A u s s e h l g g e n  
ffir a u l i ,  niehts besonders AuffS,11iges. Anders ist es mit der Ver- 
theilung der Anfglle auf die einzelnen Stunden des Tages und der 
Naeht. Hierfiber giebt naehstehende Curve einea Ueberbliek. 

Der erste Curvenanstieg f.allt demnaeh auf 2 - - 4  Uhr morgens und 
i s t  (4---5 Uhr) yon einer Senkung gefolgt (1.5Iinimum). Daran sehliesst 
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sich das abso lu t e  Max imum der Anfall% welches sich fiber die 
S tunden  yon 5 resp.  6- -8  Uhr  m o r g e n s  erstreckt (a]so fiber die 
Stunden des ]eicbtesten Sehlafes und des Erwaehens)~ hierauf folgt eio 
steiler AbfaJl (2, M[nimum)~ und nachdem die Ziffern it~ mehrerea 
Tagessehwankungen auf- und niedergegaugen sind, ohne jedoeh noch 
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einma] die maximale HShe zu erlange~)~ wird nachmitiags yon 4- -5  
e ia  dr i t tes~  und zwar  das a b s o l u t e  Minimum erreicht. 

Es wurden nan auch die den Anfliilen synchronen Wetterverhalt- 
nisse untersucht~ und da ist Folgendes 2u bemerken: 

Weder die Bewolkung noch die Luftfeuchtigkeit, weder Stille noch 
Wind fibten cinch merkbaren Einfluss auf Form oder Zah] der AnfMle 
aus. Auch die Temperatur und die bisweilen vorhandene, sieh mehr- 
fach in Gewittern lOsende Schwfile wirkten anseheinend in keiner Weise 
eia. Ebenso wenig alas VerhMt~ des Mondes oder die gei~ des Sonne~- 
Auh und Untergauges; es mi iss te  denn sein~ dass man  die zwei te  
m a x i m a l e )  C u r v e n s t e i g e r u n g  mi t  dem S o n n e n a u f g a n g  in 
V e r b i n d u n g  zu b r i n g e n  ve r such t e .  

Anders ]iegt die Sache in Bezug a~ff die barometrischen Schwan- 
kungen. Das VerhMtniss der Luftdruckziffern zu den AnfMlen wird 
am klarsten au~ den naehstehenden Tabel]en ersiehtlich. 

A r c h l y  f. P sych i a t r i c .  Bd.  41, H e f t  3. ~ 5  
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I. Mai. 

In dieser Tabelle vertritt die obere (dick gezeichnete) Curve die 
nach mm wiedergegebenen Luftdruckziffern. Die untere (feingezeichnete) 
veranschaulicht die Zahl der Anf~tlle. Weitere Besprechung unten. 

Bei Betrachtung dieser Curven f~llt zunachst die Generalthatsache 
~ns Auge r dass der Mortar Mai~ mit seiner HSchs t z i f f e r  yon An- 
f~tllen: auch deutlieh die g rSss ten  S c h w a n k u n g e n  des Luf t -  
d r u c k e s  aufweist; ihm fo]gt Juni~ sodann Juli mit immer geringer 
werdenden Druckschwankungen einer- und immer kleineren Anfa]lziffern 
andererseits. Eine Beziehung beider Momente zueinander kann dem- 
nach schwerlich geteugnet werden. 

Als ich nua die genauere Vertheilung tier Anf~lle auf die einzelnen 
Stunden untersuchte und zugleich die Druckcurve sch~rfer beaehtete, 
fiel mir, da ich yon Fall zu Fall und yon Tag zu Tag vorschritt, auf, 
dass immer g e r a d e  dann  mit Vorliebe Anf~lle auftraten, wenn ein 
S t e igen  oder  Fa l l en  der  Curven  e inse tz te .  Gerade  zu diesen 
Zei ten  p f l eg te  auch  die Zahl  der Anf~lle sich zu s te igern .  

Dieses Verhalten ist aueh aus der Stellung der beiden Curven zu 
einander ganz deutlieh ersiehtlich: das Ansteigen der un~eren (d. h. 
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Anfal]s-) Curve entspricht stets einem mehr oder weniger plStztichen 
Aastieg oder Abfal! der oberen. H~iIt sJvh die obere dagegen eine 
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Zeir, lxng etwe xnf gle~eher H~he~ so erfotg~ in der Regel sofor~ 
e in  A b s t u r z  der  ua t e ren .  

Sehr wundernehmen kann uns dieser eigenartige Befimd eigentlich 
aicht. Und zwar aas folgender Erwligun~: 

Unsere Anstalt liegt nur einige wenige Meter fiber dem Seespiegel. 
Der SeehOhe selb~t abet entspricht n~rmaliter bekanntlich ein Luft- 
druck yon 760 ram, Jedes Millimeter weniger ergiebt einen Hi~hen- 
untel'schied yen 11~-36 m, sodass ei~ Dr~ck v w  755 mm berei~s eism" 
[[iJhe yon 56~80~ eia Druck yon 750 mm eiaer HShe v~n I13~60 m 
entspricht. Wenn das Barometer also - -  einen fixirten Stand{)unkt 
vorausgese~zt - -  beispielsweise um 5 mm fallt~ so bedeutet das fiir den 
Organismus e ine  ]~nt ]as tung yon dem Druck einer 56+80 m hohen 
Lufts~ule. Umgekehrt tritt beim Steigen des Barometers eine Be- 
lastung ein~ welche ,r welt fiber das gewohnt e Normalmaa~s hinaus- 
gehen kann. Die Geschwindigkeit~ mit weJeher diese Ent- oder Be- 
l~s~ung ei~se~zt~ ~s~ selbs~e~Sf:i~8~ich eine g ~ z  ~er~r 

65+ 
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Jedenfalls aber passt sich der somato-psychisehe Organismus des 
g e s u n d e n  Menschen allen derartigen Ver~nderungea bequem an. Anders 
wird dies bereits bei einer gewissen Klasse nerWSs-reizbarer Individuen, 
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deren Stimmung seitens der Witterungsmomente einer deutlichen Be- 
einflussung ausgesetzt ist, welche um so auffa]lender sich iiussert~ je 
plStzlicher die genannten Momente einsetzen. 1) 

Dass null gar der hochgradig reizempfiingliche 0rganismus der 
Epileptischen sehr intensiv auf solche Druckschwankungen reagirt, ist 
durchaus nicht wunderbar und ]~isst sieh am einfachsten a]s A u s d r u c k  
e ine r  m a n g e l h a f t e n  A n p a s s u n g s f l t h i g k e i t  an die b e s c h r i e -  
benen  m e t e o r o l o g i s e h e n  Reize  auffassen. 

Alles Leben heisst ja tiberhaupt: sich in jeder Secunde aufs Neue 

1) Man denke ~n dieter Verbindung auch an die bekannlen lokalen 
Sehmerzen manGher an Clavus leidonder Individuen bei Witterungsweohsel~ 
sowie an die Gelenkschmerzen vieler Rheumatiker aus gleichem Anlass. 
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den auf den Organismus einwirkenden, immer weehselnden Einflfissen 
anpassea und in zweckm~tssiger, d. h. dem Fortbestand dienlieher Weise 
auf die zahllos einlaufenden Reize reagiren. Und wie j ede sogenannte 
,krankhafte" Lebens~usserung nur ein , U n z w e c k m l i s s i g - R e a g i r e n "  
bedeutet, so gilt das f/ir rein-psyehische Gebiete in um so hSherem 
Grade, je lebenswichtiger die Function des betroffenen Gebietes ist, je 
mehr ihr Ausfall den Bestand des ganzen Organismus in Frage stellt. 

Nach diesen allgemeineren Untersuchungen suchte ich auch auf die 
einzelnen Fi~lle einzugehen und festzustellen, ob der eine oder andere 
etwa ganz bestimmte Druckschwankungen - -  z. B. nur steigende oder 
nur fallende - -  bevorzugte. Dies war nicht der Fall. 

Ebenso wenig gelang as mir, bei irgend einer unserel: Kranken 
eine bestimmte Periodicitlit im Eintreten der Anflille nachzuweisen. 
Die Intervalle der letzteren sind vielmehr allermeist derart u n r e g e l -  
ml iss ig ,  dass eine gemeinsame Grundzahl, deren Ein- oder gielfaches 
sich etwa in den Intervallen ausdrfickte, sich iiberhaupt nicht finden 
liess. - -  Auch das Einsetzen der Periode fibre keinen merkbaren Ein- 
fluss aus. Das Ergebnis unserer Untersuchung beschri~nkt sich dem- 
nach auf die bezfiglich des Luftdruckes gefundenen Thatsachen, welehe 
ja  ffir sieh allein interessant genug sind. 

Es ware nun festzustellen, wie sieh die entsprechenden Verhaltnisse 
zu a n d e r e n  Ze i t en  des J a h r e s  gestalten, ob und wie die Zah l  
der  Anfi~lle aueh in den f ibr igen  Monaten  v a r i i r t ,  und ins- 
besondere, ob das c o r r e s p o n d i r e n d e V e r h i ~ l t n i s s  zwi schen  Luf t -  
d r u c k s c h w a n k u n g  und K r a m p f a n f a l l  fiir das gauze  J a h r  
G e l t u n g  hat .  

Das Studium dieser Fragen an der Hand eines etwas umfang- 
reicheren Materials wird Gegenstand weiterer Untersuchungen sein. - -  
Meinem Chef, Herrn Director D. D a b e l s t e i n ,  bin ich fiir freund]iche 
Ueberlassung der bisher verwertheten Fi~lle sehr zu Dank verpflichtet. 


