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Aus der UnNersit~ts-Nervenklinik l~lle, zurzeit Lazarett (Direktor: Ge- 
heimrat Prof. Dr. Anton). 

Die Zweekreaktion. 
Ein Beitrag zur 1)syehologie der tlysterie und Simulation unter 

besonderer Beriieksiehtigung tier Kriegserfahrungen. 

Von 

Dr. Karl Piinitz, 
Assistenzarzt der Klinik, zurzeit ldstpfl. Arzt. 

Sehon in Friedenszeiten haben einige der Autoren, welche sich um 
das Wesen der Hysterie gemiiht haben, das Zweekvolle als das Wesent- 
liche hervorgehoben. So halt u. a. Bonhoef fe r  die Willensrichtung tier 
Krankheit fiir das charakteristisehe Moment der Hysteric und Bleuler  
sagt in seinem Lehrbuch, dass ja im wesentliehen noch auf die Friedens- 
erfahrungen aufbaut: ,,Es handelt sieh um eine psychisehe Reaktionsweise 
auf unangenehme Situationen, die nieht ertragen werden wollen und vor 
denen man in die Krankheit fltichtet oder in dieselbe gedri~ngt wird." Wenn 
jetzt im Liehte der Kriegserfahrungen diese Ansieht vom Wesen der Hysteric 
mehr Fuss zu fassen scheint, so seheinen mir die Griinde unsehwer auf- 
zufinden zu sein. Die Ansieht, dass hinter den hysterisehen StSrungen -- be- 
wusst oder unbewusst - ein Zweek verborgen ist, hat sieh ja besonders aus 
dem Studium der Haftpsychosen, die man als reaktive P-syehosen aufgefasst 
hat, entwickelt. Weniger hat man das Zweckvolle bei den nieht forensisehen 
und nieht traumatisehen hysterisehen StSllmgen, besonders den Krampf- 
anfiillen, dem Mutismus, der Aphonie, der Abasie und Astasie usw. betont. 
Wenn nun jetzt bei den im Heere auftretenden derartigen ](rankheits- 
erseheinungen das Zweekvolle stiirker hervorzntreten seheint, so liegt eine 
Parallele mit den Haftpsychosen nahe. Der Hiiftling lebt in einer relativ 
einfaehen Umgebung. Von ausseren Einfliissen, die dem Arzt unbekannt 
sind, ist er weitgehend abgeschlossen. Seine Straftat ist bekannt, seine 
Wtinsehe und Sorgen lassen sieh ohne gewagte Hypotheseu leicht vermuten, 
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die auftretenden StSrungen zwanglos, wenn natiirlich auch nicht im ein- 
zelnen, so doeh in ihrer Zielrichtung, verstehen. Aehnlich - man verzeihe 
den Vergleich! - liegt es im Soldatenleben. Nicht nut sind, was ieh in 
meiner hbhandlung tiber die Fahnenflucht 1) angedeutet habe, die mili- 
tgrischen Vergehen info]ge der einfSrmigeren milit~risehen Lebensverh~lt- 
nisse psyehologiseh leichter zu analysieren als Zi~dlvergehen, auch ftir die 
sog. hysterisehen StSrungen, die ja seit der Mfinehener Tagung yon der 
~'[ehrzahl der herzte als psychiseh bedingte aufgefasst werden, wird die 
psychologisehe Einftihlung leichter gemaeht. Wit kennen melt" als im 
komplizierten, viel individuelleren Friedensbetriebe die gemtitlichen und 
kSrperliehen Sehiidigungen, welehe ein~drken, wit kennen wenigstens un- 
gefi~hr die Lebensverhhltnisse, die gegenseitigen Beeinflussungen und Rtic.l~- 
siehtnahmen (Anton  sagt: Der ~fenseh ist nicht nur Menseh, sondern aueh 
,,Mitmensch".), ~dr kennen vor allem das, was man als soldatisehe Tugenden 
oder Untugenden zu bezeichnen pflegt, auf der einen Seite die Gering- 
seh~tzung persSnlicher Gefahr, auf der anderen Seite die Sorge um Ge- 
sundheit und Leben und das Wohlergehen der Familie, die Sehnsueht naeh 
Freiheit und tIeimat. 

Auch wenn nicht all das, was der iibliche grztliehe Spraehgebrauch 
noch Hysterie zu nennen pflegt, unter denvBegriff tier ,,Zweekneurose" -- 
um diesen yon Cimbal  ~) besonders herausgearbeiteten Begriff zunaehst 
zu gebrauehen - fallen sollte, so erseheint es mir doeh richtig, die wenig 
seharf umgrenzte Hysterie, die ja naeh allen Definitionen sehliesslieh eben 
doeh im wesentlichen nut psychologisch zu verstehen ist, dureh Zusammen- 
fassung einer in ihrem treibenden ~ot iv  verstiindliehen Gruppe einzuengen. 
5feiner Ueberzeugung nach -- um das vorauszusagen! - umfasst diese 
Gruppe mindestens den wesentlichen Tell dessen, was man als Kriegshysterie 
bezeichnet, und wenn manehe, wie ieh weiss, sieh gegen diese Auffassnng 
str~iuben, weil sie -- ob mit Reeht oder Unreeht sei zungehst dahingestellt -- 
ein moralisierendes }[oment in dieser Betraehtungsweise finden und weil 
sie sieh beispielsweise dagegen str~uben, bei einem dekorierten Offizier, 
der drei Jahre lang unentwegt gefahrvollen Frontdienst getan hat, im ~derten 
Kriegsjahre hinter einer Abasie einen, sei es aueh ftir den Kranken un- 
bewussten, ,,Zweek" suehen zu sollen, so gehen sie meiner Ansieht naeh yon 
einer durehaus falschen Weltansehauung aus. Sie wollen sieh nii~flieh 
nieht eingestehen, dass aueh der beste ~enseh Gedanken und Wtinsehe 

1) K. PSnitz, Psychologie und Psychopathologie der Fahnenflucht im Kriege. 
Gross' Archiv f. Kriminologie. Bd. 68, Heft 3/4. 

2) W. Cimbal, Die Zweck- und Abwehrnellrosen als sozialpsychologische 
Entwickhmgsform der Nervositiit. Ztschr. f. d. ges. Neur. u. Psych. Bd. 37. 
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hat, die er selbst nicht auszusprechen wagt, die er fiir unrecht h~lt, deren 
er sich soh~imt. Jeder priife sieh selbst und denke cure grano salis an die 
Worte Hamlets: ,,Ieh bin selbst leidlich tugendhaft; dennoch kiinnt' ich 
reich solcher Dinge anklagen, dass es besser w~re, meine 5~utter h~tte reich 
nicht geboren. '~ 

Nieht alle grossen Werke, nieht alle Heldentaten sind um ihrer selbst 
willen gesehehen, Ehrgeiz und Rtieksieht auf andere mSgen oft dos treibende 
~[otiv gewesen ~ein. Es ist durchaus nicht unwahrscheinlieh, um zur Saehe 
zuriiekzukommen, dass jemand drei Jahre lang, sei es aus Pflichtbewusst- 
sein, sei es aus Riieksieht auf seine soziale Stellung, roll seine Pflicht ge- 
tan hat, dass dann 5iotive, die an und ftir sieh gar nichts Unsoziales und 
Unehrenhaftes an sieh zu haben brauchen (Sorgen und Sehnsueht des Fa~- 
nfilienvatersi) tebendiger werden und atff Seele mid KSrper zu wirken be- 
ginnen. Wet versuehen wilt, die psychisehe Struktur der Kriegshysterie, 
sei es ouch nur in groben Ziigen, zu verstehen, muss eben das Wort des 
T e r e n z  anerkennen: 

,,Homo stun; humani nil a me alienum puto!" 

Wenn nun also filr die Kriegshysterie ein ,gweek" naehgewiesen werden 
soil, so ist der Inhalt dieses Zweckes nach dem eben Gesagten also leieht 
zu linden. Es ist die MSgliehkeit, sieh unangenehmen Situationen, die der 
Kriegsdienst nfit sieh bringt, zu entziehenr sei es nun der persSnliehen Ge- 
fabr, also dem Frontdienst, sei es iiberhaupt der dutch den Dienst bedingten 
unbequemen Freiheitsbeschr~nkung. O. F S r s t e r  ~) hat es in Miinehen all- 
gemeiner als Selbsterhaltungstrieb gefasst, was aber fiir die F~le, denen es 
iiberhaupt auf Befreiung aus dem Heeresdienste ankommt, dann nieht ganz 
zutreffen dtirfte. 

Die Kriegshysterien batten offenbar bis zur Zeit, wo fast allseitig seh~rfere 
therapeutisehe ]~[assnahmen angewendet wurden, zugenommen; die Ein- 
ziehungsbestimmungen waren immer seh~rfere geworden und als sieherstes 
~fittel flu" den ,Zweck" blieb nur eins iibrig: Krankheit, die ja der Aus- 
iibung des Dienstes mehr oder weniger hinderlich ist. 

Dass die Mehrzahl der Kriegshysterien als solehe ,,Mittel zum Zweck" 
aufzufassen sind, wird sieh mit m a t h e m a t i s c h e r  Sicherheit nattirlieh 
nieht beweisen lassen. Wenn unsere Annahme zu Reeht besteht, so ist es 
ja natiirlich, dass dltreh Setbstanalyse der Kranken -- soweit diesen e ine 
solche mOglieh isr -- und dutch Gest~ndnis eine Best~tigung unserer Ansicht 
nieht erwarter werden kann. Die betreifenden haben eben guten Grund, 
ihre )Iotive nieht blosszulegen. Es kann sieh vielmehr ffir uns nur datum 

1) 8. Jahresversammlung der Gesetlschaft deutscher Nerveni~rz~e OIiinehen 
1916), Verhandtungsbericht Seite 166. 
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handeln, durch Beobachtung der PersOnlichkeiten ~md der Umst~nde alles 
das zusammenzutragen, was unsere Ansicht best~tigen kann, also sozusagen 
einen Indizienbeweis zu schaffen. Es wird sich dabei zeigen, dass keines 
dieser zusammenzutragenden ~Iomente ffir sich allein Beweisla'aft hat, dass 
~ielmelu" erst die Gesamtheit einen ,,Wahrscheinlichkeits"-Beweis bringt, 
freilich zun~ehst nur eben den Beweis, dass fiir den iiberwiegend grSssten 
Teil dieser StSrungen der ,,Zweek" als das psychologisch Wesentlichste an- 
erkannt werden muss. Wie man sich zu dem Rest stellen soll, dartiber sp~ter ! 

Als es sich auf der ~tinehener Tagung datum handelte, nachzuweisen, 
dass die Kriegsneurosen psyehisch bedingte seien, wurde ja die gleiche 
5[ethodik angewandt. Ein Tell tier damals vorgebrachten Argumente wies 
nun abet sehon auf das ,,Zweck~'Qlle '' bin und sollte damit eben das ,,Psy- 
chisch-Bedingte': beweisen. Es ist das vor allem und erstens die yon Li- 
l ienstein,  ~Srchen ,  F i rn rohr ,  Bonhoeffer  1) u. a. gemachte Be- 
obachtung, dass Kriegsneurosen bei den Insassen der Gefangenenlager 
etwas ganz Seltenes sind. Diese Tatsache, die im wesentlichen yon nie- 
mandem angezweifelt worden ist, ist eben dahin gedeutet worden, dass es 
ftir die Kriegsgefangenen keinen ,,Zweek'! hat, krank zu sein. Der K~'ieg 
ist fiir sie zu Ende, sie sind einstweilen zur Ruhe gekommel~ und, wie No n n e 1) 
sich ausdrtickt, yon den dutch den Krieg determinierten Wunschtendenzen 
frei. Diese Deutung ist bisher nicht widerlegt worden. Ich kann auf Grund 
lleunmonatiger Tiitigkeit an einem Gefangenenlager, wo mehreremals mehrere 
tausend Gefangene zwecks Bestimmung der Arbeitst~itigkeit mir vorgefiihrt 
wurden und Gelegenheit batten, ihre Klagen vorzubringen, diese Tatsache 
nut best~,tigen. Auch ich babe Abasie, Astasie, Mutismus, Tremor und 
hysterische Krampfe hie gesehen, obwoht in dem betreffenden Lager Kranke 
und Kriippel besol~ders zahlreich vertreten waren. Da~'on, dass die er- 
wiihnten StSrungen, was Oppenheim 1) meint, in einem Gefangenenlager 
]eichter tibersehen werden, kann bier nieht die Rede sein, da einesteils der- 
artig in die Augen springende Stiirungen nicht verborgen geblieben sind 
und anderenteils ieh w~hrend meiner dortigen Thtigkeit besonders auf 
psyehisehe und neurologische StSrungen gefahndet habe. Verlegungen in 
das Lazarett konnten, das behaupte ich, im Gegensatz zu Oppenheiml),  
den Gefangenen nicht verlocl~end e~scheinen, weil ihre Freiheit dort ~-iel- 
mehr beschr~nkt war ats im Lager, vor allem aber mehr als auf den oft 
reeht behagliehen Arbeitskommandos. Auch der yon Oppenheim an- 
gefiihrte Wunsch nach Austausch fiel weg, da die Gefangenen recht bald 
sieh dartiber klar "~urden, nach welchen Gesichtspunkten der Austausch 

1) Ygl. 8. Jahresversammlung der Gesellschaft deutscher Nerven~trzte OIiinchen 
J916). 
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damals stattfand. Sie wussten, dass es sich beim Austausch nur um ein 
fiir lunge Zeit unheilbares Leiden handeln konnte und dass zweifelhafte 
F~lle nieht berticksiehtigt werden konnten. Hierbei erscheint es mir nieht 
uninteressant, dass die einzige ernstere Krankheit, die mOglicherweise 
hysterischer Natur gewesen ist, eine Psychose war. Sie ~rat zu einer Zeit 
auf, we mehrere geisteskranke Russen behandelt wurden und zum Tell in 
Anstalten kamen, zum Tell ausgetauseht werden sollten. Dieses Vorkommen 
kSnnte also mit unserer Theorie dnrchaus in Einklang gebracht werden. 
Wenn ich aber keinen besonderen Wert darauf lege, so gesehieht es schon 
deshalb, well mit Ifilfe eines Dolmetschers nur sehwer entschieden werden 
kann, ob eine GeistesstSmng - diese machte den Eindruek eines D~immer~ 
zustandes! -- hysterisch, schizophren oder gar bewusst simuliert is~. 

Ieh habe eben darauf hingewiesen, dass ein grosser Tell der w n  mir 
untersuchten Kriegsgefangenen aus Kranken und Krtippeln bestand. Da- 
mi~; komme ieh zm" zweiten Tatsache, auf die sehon in Miinchen 1) hingewiesen 
wurde und die im Sinne der ,,Zweekneurose" zn verwerten ist, die Tatsache 
niimlich, dass Leute, die so krank und verwundet sind, dass ihre weitere 
Verwendbarkeit im Heere, speziell im Frontdienst, flit absehbare Zeit nicht 
in Frage kommt, ausserordentlieh selten an hysterisehen St0rungen er- 
kranken. ~an hat hier den gleichen Sehluss gezogen wie beziiglich der 
Kriegsgefangenen, man hat gesagt: Fiir Lente, die so sehwer krank oder ver- 
wundet sind, hat eine hysterische Erkrankung eben in der Regel keinen Zwed~. 

Wesentlich in unserem Sinne zu verwerten sind aber drittens die Um- 
stiinde, unter denen die Kriegshysterien entstehen, bestehenbleiben, sich 
versehlimmem, neu auftreten und in Heilung tibergehen. Es sind das die 
Umst~inde, die aueh den Laien in die Augen springen und deretwegen ftir 
viele Hysterie gleiehbedeutend mit Simulation ist. (Ein Kollege, der in 
meiner Behandlung war und dem ieh erkl~rte, dass sein Leiden ein funktio- 
nelles, heilbares sei, erkl~rte mir darauf erregt: ,,Dann halten Sie reich 
wohl ftir so einen verdammten Simulanten yon Hysteriker!") Es ist das 
vet allem die Tatsache, dass die sehweren Mauifestationen der Hysterie bei 
weitem nieht etwa immer unmittelbar nach dem psychisehen Insult auf- 
treten, sondern oft erst wesentlich sparer, wenn es sieh um Entscheidung 
der Frage handelt, was nun mit dem Mann.e geschehen sell, ob er an der 
Front bleiben soil oder ins Land zuriick sell. Es ist h~ufig aus den Kranken- 
bl~ttern zu ersehen, wie beispielsweise ein ~ann unter Umgehung seines 
Verbandsplatzes sieh naeh Mineneinschlag gleich in einem Feldlazarett 
meldet, wohin.er allein zu Fuss gegangen ist, wie dann im Lazarett leiehte 

1) Anm. b. d. Korrektur: Vgl. hierzu, auch die bestiitigenden Beobachtungen 
K. G old s t e i n'  s an GehirnverleSzten (Wiirzbttrger Tagung 1918). 
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Liihmungserscheinungen anftreten; die naehweisbar yon Lazarett zu Lazarett 
sich mehr ausbil&n, bis der Mann in einem Heimatslazarett gelandet ist. 
Und bier tritt sofort die Bessertmg ein, wenn eine rigorose, vmangenehme 
Therapie einsetzt. Noch drastischer wirken aber Xrampf~nfiille, die im 
Lazarett unter der Behandlung wegbleiben und die stets dann wieder auf- 
treten, wenn der ~Iann enflassen werden soll odor sieh auf tier Bahn auf 
dem Wege zur Front befindet. Denen, welche ats Ursaehe ~tir die schweren 
hysterischen Erseheinungen immer wieder einen ,,psyehischen Chok im 
Felde" heranziehen, seien i mmer wieder die Fi~lle entgegenzuhalten, die trotz 
sehwerster Symptome niemals ins Gefeeht, ja oft nieht einmal ins Fold ge- 
kommen sind. Ieh erwi~hne yon meinen Beobaehtungen zwei auffallend 
grosse und muskulOse Lento mi* schwerstem allgemeinen Tremor und Grin> 
massieren, die sie (ich mSehte sagen: natiirlieh!)ins Gra,natdnsehlages 
sieh zugezogen haben wollten. Die 5Taehforschung stdlte ganz anderes lest: 
Beide waren in Straftaten verwiekeIt, beide waren gesund im Lande fest- 
genommen worden (einer war sehon Monate im Lande !) und erst ira Lanfe 
des Verfahrens war das ,,Leiden" aufgetreten, das bei dem einen - bei- 
lgufig sd's gesa~! -- sogar fib" eine Dienstbesehgdigung erkl~rt worden 
war. Der Zweek ist kla,r: Die Leute wollten krank, bemitMdenswert sein, 
sieh dadureh der zu erwartenden Strafe entziehen. Ieh erwghne, um aus 
meinen Js~allen nur einige Beispiele der letzten Zeit herauszuheben, einen 
~Iann, der -- mff gem Boden einer friiher durchgemaehten postdiphthe- 
rischen Neuritis - sofort sdne h~ferisehe Gangst(irung bekam~ als er. 
der schon einmal entlassen war, wieder eingezogen wurde und ldehten 
Bureaudienst tun musste. (Die Aus[lbung seines eintr@lieheren Zivil- 
benffs als Kaufmann war ibm lieber. Jeder psyehische Ins~flt ernsterer 
Natur fehlte!) Ferner einen, der angeblieh schon im Zixdtleben Anf~lle 
gehabt haben will und jetzt, unmittelbar nach der Einziehung, ohne an- 
strengenden Dienst gemaeht zu haben, gehgufte Anfglle hysterisehen Cha- 
rakters bekam. Er erkhixte mir, dass er auf Rente verzichte (!), wenn er 
nut entIassen wtirde. Sehliesslieh einen, tier seit fiber einem Jahre bei der 
Truppe stets Sehreianfiille bekam, die dann im Lazarett stets wegblieben usw. 
Gewiss sind das alles besonders ausgewiihlte, drastisehe, simtflationsverdheh- 
tige Beispiele, bei deuen die Motive besonders Mar hervortreten, abet diese 
eben geben zu denken, wenn man sieht, das sich die Symptome oft in nichts 
yon den Symptomen der Fi~lle unterseheiden, bei denen man den Verdaeht 
des Zweckvollen auf Grundlage des allgemeinen Eindrucks zuniiehst ab- 
lehnen zn mtissen glaubt. Aber man bedenke, dass auch im praktischen 
Leben sieh bei unseren Mitmenschen die Motive des Handelns oft nieht 
sicher naehweisen lassen und dass das 5~iehtnaehweisenki/nnen der Motive 
im einzelnen Falte kein Gegenbeweis ist. 
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Ich komme nun viertens zur Therapie der Kriegshysterie, aus deren 
Erfolgen und Nichterfolgen sich mancherlei Stiitzpunkte far unsere ,,Zweck"- 
Theorie ergeben. Es isf bekannt, dass man zu Anfang den Kriegshysterien 
im ganzeu resign ierend zusah und dass eia wesentlicher Umsehwung hierin 
erst eingetreten ist, naehdem K a u f m a n n  1) das elektrosuggestive Ver- 
fahren modifizierte und neu verSffentlichte und Nonne e) auf die Erfolge 
der Hypnose hinwies. Seit dieser Zeit setzte fast iiberall eine energische 
ak t i ve  Therapie Bin. Mit Siegeszuversieht ist man nun an die Behandlung 
tier F~lle herangegangen und diese Zuversieht behielt Recht, denn es wurden 
auf einmal aueh alte verschleppte F~lle geheilt, bei denen man schon jede 
Hoffnung aufgegeben butte. Die Behandlungsresultate -- soweit es die 
Beseitigung der Symptome betrifft! -- kSnnen vorl~ufig als gute bezeichnet 
werden. Der grSsste Tell der F~lte wird jetzt geheilt und yon vcrschiedenen 
Seiten ist sogar die For@rung aufgestellt women, dass kein Hysteriker 
mit manifesten Symptomen aus der Behandlung entlassen werden diirfe. 
Uud worin besteht eigentlich @r Untersehied zwisehen der jetzigen Behand- 
lung und der Art, wie man zu Beginn des Krieges und im Frieden in der 
Regel hysterische Symptome zu behandeln pflegt? Suggestion und speziell 
Hypnose wurden ja auch fr~iher sch~)n angewandt, aber oft erfolglos. ~onne  
selbst muss zugeben, dass er in seiner Privatpraxis die Hypnose aufgegeben 
butte, weil er Misserfolge damit erzielte. Warum also jetzt die Fa'folge? 
Nun, ich meine deshalb, weil die Kranken gemerkt haben, dass man nicht 
locker li~sst. Es ist deutlieh zu merken, dass die Behandlung zun~ehs t  
mir den meisten 3[ethoden doch darauf hinausging, den Kranken itne Krank- 
heit zu verleiden, ihnen begreiflich zu machen, dass Krankheit nicht das 
3[ittel is~, mit denen sic ihren Zweck erreichen wtirden. Die einen sperrten 
die Kranken Bin, sie verordneten -- damit die Behandlung einen Namen 
hat -- eine ,,psychische Abstinenzkur", wollten also offenbar, dass die be- 
treffend~n sich zu Tode langweilten und deshalb alles Interesse daran batten, 
bald gesund zu werden. Andere setzten die Kranken ins Dauerbad und er- 
kl~.ten ihnen, dass das Dauerbad erst nach Heilung abgesetzt wtirde. Kauf -  
mann  nahm starke elektrisehe StrSme zu Hilfe und liess exerzieren, er 
,,rang mit den Kranken". Man wit(1 zugeben miissen, class alle diese Me- 

1) Kaufmann, Die plannl~ssige Heilung komplizierter psychogener Be- 
wegungsstSrungen bei Soldaten in eincr Sitzung. Miinch. Med. Wochenschrift 1917, 
Nr. 22. 

2) Nonne, Zur therapeutischen Verwendung der Hypnosc bei Fallen yon 
Kriegshysterie. Vortrag im iirzfl. Verein Hamburg am 26. 11. 1915, Med. Klinik 1915, 
Nr. 51/52, usw-. Beziiglich der sonstigen Literatur dieser Frage wie iiberhaupt wird 
auf Birnbaum's  Sammelreferate verwiesen (Ztschr. f. d. ges. Neurol. Psych., 
Referatentcit). 
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~hoden fiir die Patienten nichts Angenehmes haben und dass das Interesse 
der Kranken an baldiger Gesundung damit lebhaft geweekt wird. Nun 
kann man zwar einwenden, dass beispielsweise elektrische Str6me jetzt 
.nur noch schwach und vortibergeheud angewendet werden und dass die 
Hypnose doch bei weitem nicht so unangenehm auf die Kranken wirke und 
trotzdem ein grosset Tell dadurch geheilt werde. Dem ist entgegenzuhalten, 
dass sich auf den betreffenden Stationen eben allmghlich eine gtinstige 
Stimmung herausgebildet hat. Einer erziihlt es dem anderen und die Leute 
sagen sich: ,,Hier ist ein ~ z t ,  der will dieh heilen, der l~isst nieht locker 
und wenn es auch Stunden dauert. Und geht es nicht mit Hypnose, so 
wirst dn eben auf die andere Station verlegt und mit dem Strom behandelt. 
Und es hilft dir niehts, bevor du nicht mehr zitterst, ~virst du nicht ent- 
lassen!" Der Krankheitswille ist also sehen halb gebrochen, bevor der be- 
treffende zur eigentlichen Sitzung kommt, der Arzt gebraucht entsprechend 
weniger die Peitsehe, d. h. den Strom, er macht dann eben nur sog. ,,Uebungs- 
therapie". Ebenso gelingt die Hypnose leichter, das Dauerbad heilt schneller 
usw. ~ieht vergessen darf man meines Erachtens vor allem diejenigen -- 
und das m6gen nicht v~enige sein! --, wetche ihre ,,Zweckneurose", die 
ihnen bewusst oder unbewusst eine Ze i t l ang  zweckvoll erschien, gem 
wieder los sein wtirden, sich vielleicht aber nicht mehr allein zuriickfinden 
oder aber die gem die passende Gelegenheit bentitzen und sich heilen 
lassen. Sie sind dann eben ,,geheilt" und haben sich nicht yon allein ihre 
Krankheit ,:abgewShnt". Ich brauche wohl nicht zu betonen, dass sich 
die Leute alles dies nicht ruhig und bewusst iiberlegen; meiner Ansicht 
nach kommt natiirlich auch das vor und dann handelt es sich eben 'urn 
ausgesprochene Simulanten. Dass es sich abet bei den Kranken, wenn die 
aktive Therapie an sie herantritt, um deraxtige Gedankenggnge -- man 
erlaube mir hier dieses Wort! - handelt, bezweifle ich nieht. ]~ine blosse 
Persuasionsmethode ist es eben nicht, denn sonst hatte sie schon frtiher 
zum Ziele ftihren mtissen. M6gen viele Einzelheiten noch so kompliziert 
und wenig geklart sein, die Gedankenrichtung der betreffenden ist doch 
eine klare. Man sell sich das, ohne viel zu grtibeln und zu deuteln, nur ruhig 
eingestehen, um so mehr, als das ganze Verfaln'en der jetzt vorzugsweise 
geiibten Therapie ja doch ein reeht grebes, nut wenig individuelles ist. 

,,U~(d wenn ihr euch nur selbst vertraut, vertrauen euch die anderen 
Seelen !" 

Nieht locker lassen! Das ist ffir den Arzt die Hauptsache, und Nonne 
selbst gibt ja zu, dass, wenn einmal Hysterie erkannt sei, auch ein intelli- 
genter Laie das Symptom wegbringen kSnnte, ~delleicht sogar besser als 
mancher Arzt. 

Welche wirklichen Erfolge zeitigt nun die ,,aktive Therapie"? Zahlen- 
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m~ssig Igsst sieh d~s noeh nieht feststellen undes ist woht schon so viel 
sieher, dass ausserordentlieh ~del auf alas Milieu und auf die PersSnliehkeit 
des Arztes ankommt. Far unsere Erwagungen gent~gt es, auf eiliige Punkte 
eiazugehen: 

Wenn unsere Erwagung, dass der Kronke mit seiner t(rankheit etwas 
bezweekt, riehtig ist, so mtisste man spekulotiv folgendes annehmen: Es 
m~isste dana bisweilen ouch vorkommen, doss der Xrankheits~ville starker 
ist Ms die 5Iethoden des 2m'ztes, einfoeher ausgedrfiekt: class dem betreffen- 
den die Therapie weniger unongenehm erseheint ols das, was er dm'eh seine 
t(ronkheit verbt~ten wollte. Diese meine Ansieht trifft aueh zu, denn soweit 
ieh die Literatm" durehgesehen babe, ist es Iediglieh Weiehbrodtl) ,  der 
frifl~er eimnal behouptet hat, mit Dauerb~dern s~imtliehe F~lte zu heilen. 
Ieh weiss nieht, ob Weiehbrod t  jetzt noeh an dieser seiner Ansicht fest- 
halt, muss aber hier our Nonne 2) verweisen, der wohl zurzeitim gr6ssten 
Stile die oktive Theropie betreibt und der in sefilen statistisehea )fitteilungen 
doeh ouch eine Anzahl ungeheilter FNle erw~hnt. So hat er mit der Kouf- 
mann'sehen Behandlung 74 pCt. geheilt, 10 pCt. nut gebessert und 16 pCt. 
nicht geheilt. Mit Hypnose hat er 80 pCt. geheilt, 15 pCt. gebessert und 
5 pCt. nieht geheilt. 23 pCt. verhielten sieh gegen Hypnose refraktar, woven 
donn nut 7 pCt. dureh die Kaufmann'sehe ~{ethode geheilt warden. Weiter 
miisste man auf Grand unserer Erw~ungen annehmen, d~ss die versehie- 
denen ~Iethoden den verselfiedenen Leuten ouch versehieden unangenehm 
erseheinea. Aueh des Mrd best~tigt, indem z. B. es manehen gauz gleieh- 
giiltig ist, wenn sie in einem Zimmer seporiert werden, dagegen mittels 
elektrisehen Strom sofort geheilt werden, wahrend andere gegen den Strom- 
reiz ousserordentlieh mlempfindlieh sind und refi'aktgr bleiben, aber sieh 
sofort bessern, wenn man sie auf eine gesehlossene Station bringt und ihnen 
erst dann Besueh gestattet, wenn sie sieh gebessert haben. Ganz in unserem 
Sinne aber ist die Tatsaehe zu verwerten, dass die Heilung viel sehneller 
gelingt, wenn die betreffenden vorher entweder aus dem Munde des Arztes 
oder aus Erzahlungen onderer erfahren, does sie naeh der tteilung nieht 
kriegsverwendungsfahig werden, vielteieht sogar zur Belohnung entlossen 
werden, germ man die ErMge tier Aerzte in bezug auf die a.l~ive The- 
rap.ie gegeneinander abwerten "~ill, so erscheint es mir ousserordenflieh 
wiehtlg, olle diese 3lomente, die doeh stark anf das Seelenleben der I~'anken 

1) W e i c h b r o d t, ,,Ueber eine einfache Methode zur sehnellen Heflung hyste- 
rischer StSrungen." Vortrag auf der 20. Vers. mitteldeutseher Psychiater und 
Neurologen in Dresden 1917 (Bericht im Archiv f. Psychiatric, Bd, 57). 

2) Nonnc, ,,Ueber die erfolgreichc Suggestionsbehandiung der hysteriiormen 
StSrungen bei Kriegsneurosen." Zeitschr. f. d. gcs. Near. u. Psych. Bd. 37. 
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einwirken, als wichtige Faktoren mit zu beriicksiehtigen. Es gentigt nicht 
zu wissen, ob jemand mit I-~ypnose oder mit dem Strom und mit Uebung 
behandelt ist, sondern man muss auch wissen, was der Arzt vorhel" gesagt 
hat, was die Kameraden vorher el'zghlen, wie sieh der betreffende Thei"al)ent 
grundsatzlich zur Frage de1" wei te ren  Ve rwen dba rke i t  geheilte~" 
H y s t e r i k e r  s te l l t ,  um aus allem diesen einen Schluss auf das zu ziehen, 
was bei der Sitzung selbsr und verher in der Seele des betreffenden vorgeht. 

Auffallend ist es mir wiederholt erschienen, und diese Beobachtungen 
haben ja auch andere gemacht, dass es oft in wenigen Minuten gelingt, den 
Hysteriker von den grSbsten Symptomen zu befreien, dass abet sehliesslich 
ein kleiner Rest zuriickbleibt, oft kaum merkbar, der abet nicht weiehen 
x~dll. Der frtihere grobschlggige Zitterer zittert noch ein wenig mit der Hand, 
der Gelghmte schleift noch etwas das Bein, der Stumme stottert ein wenig usw. 
Es bleibt eben ein Restsymptom tibrig, yon dem man vermuten kann, dass 
der Geheil~e sich daran noch klammert, damit er den Weg leichter wieder 
zur Krankheit finder.. Und er findet ihn ja oft reeht leieht wieder! Exakte 
und gl'osse Statistiken iiber die Dauerhe i lung  k r i egshys t e r i s che r  
Syml) tome fehlen ja bisher noch. Es wtil'de sich mit der yon mir vor- 
getragenen Ansieht decken, wenn ein Tei] der Geheilten wieder erkrankt. 
sobald er aus dem ibm unbehaglichen the~'apeutisehen Milieu entlassen ist. 
5feiner Erfahrung nach ist das nicht selten der Fall. Besonders drastisch 
beweisen das einige Fi~lle aus der Zeit, we in der hiesigen Klinik noch wenig 
aktiv bei der Therapie vorgegangen wurde. Es handelte sich da um Zitterel', 
die nngeheilt die hiesige Klinik verliessen und einer Heilanstalt zugeftihrt 
wurden, we schon damals eine besonders scharfe und bei den Hysterikern 
wenig beliebte Therapie getrieben wurde. Wit erhielten kurz darauf yon 
diesem Lazarett die Naehricht, dass die betreffenden geheilt seien, aber 
wenige Tage spgter ersehien auch der Kranke selbst wieder mit demselbe~ 
Zittern wie vorher. Er war yon der dortigen Anstalt nach seiner ,,Iteilung:' 
sofort entlassen, hatte sehon auf der Bahnfahrt wieder das Zittern bekommen 
und wurde dann wiedel" bei uns eingeliefert. Es ist bezeichnend und spricht 
far die vorgetragenen Ansichten, dass der betreffende sefort weinte und 
in Erregung gel'let, wenn er auf diese Anstal~ zu sprechen kam. Er erklgxte, 
sich lieber yon einem Eisenbahr~zug tiberfahren zu lassen, als sich deft 
noehmals behandeln zn lassen. Ich k5nnte eine gTiissere Anzahl Hysteriker 
anftihren, die, sei es bier, sei es anderswo, yon ihren Zust~nden geheilt worden 
sind und die sofort wieder in das alte Leiden verfielen, wenn sie bei der 
Truppe wieder Dienst machen sollten, wenn sie sich auf der Bahnfalu't 
nach dem Felde befa.nden, kurz wenn ihnen etwas Unangenehmes drohte. 
Kamen sie dann in die Klinik zurtick und hielt ich ihnen vor, dass sie often- 
sichtlich wieder kl"ank sein wol]ten, so protestierten sie zwar etwas, abet 
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auffallend schwach. Dass bei einem ~'ossen Teil der Kriegshysteriker mehr 
oder weniger ein gewisses Sehuldbewusstsein vorhanden ist, erseheint mir 
in unserer Frage am allerwichtigsten. ,,Das Auge und die )Iimik sind 
der Spiegel der Seele!'~ Darauf weist Anton immer wieder bin. Die 
Psychiatrie hat sich noeh wenig damit besehgftigt, die mimisehen Aeusse- 
rungen exakt zu bestimmen und man muss sieh daher mehr oder weniger 
auf nieht n~her besehreibbare Eindr0eke verlassen. Und da ist mir ~deder 
aufgefallen, wieviel sieh doch Hysteriker sagen lassen. Schon 5fter, wenu 
ieh Hysterikern auf den Kopf zusagte, dass ihnen der Wille zur Gesm~- 
dung fehlte, protestierten sie zun~ehst sehwaeh, sagten dann abet niehts 
mehr, zeigten vielmehr eine sehuldbewusste ~[iene, um spgter fi'eund- 
lieher, als ob niehts gesehehen whre, nfir entgegenzutreten und sich 
schliesslieh bei der Entlassung hSflieh yon mir zu verabsehieden. Es mag 
wohl vorkommen, wie Nonne berichtet, dass nmnehe Geheilte vor Freude 
strahlen. Es mSgen das oft die sein, welche gltieklieh sind, auf solehe 
Weise aus ihrer Krankheit, die sie zurzeit nicht mehr brauehen, heraus- 
zukommes. Ieh selbst habe eine solehe strah]ende Freude bei meinen 
Heilungen bisher nieht beobachtet. (Ieh glaube nieht, dass es an meiner 
Person liegt, da ich die Kranken Yor und bei der Sitzung ruhig und freund- 
lich behandelt habe.) 5[ir ist as vielmehr immer aufgefallen, dass die Ge- 
heilten sieh gar'nieht so freuten, wie man as eigentlich erwarten sollte. Stets 
freute ieh reich mehr als der Geheilte, und stets hatte ieh das Geffihl, dass 
ich den Geheilten mit meiner Freude erst ansteekte und dieser sieh halb 
widerwillig etwas mitreissen liess. Andererseits glaube ich immer wieder 
beobaehtet zu haben, dass sieh niemals in den Gesiehtszfigen der Hs~steriker 
schwere Qualen und Leiden ablesen lassen, d~r mtirrisehe Ausdruck erscheint 
nur oberflgchlieh und sehwindet bei Abwesenheit des :~h'ztes. Sehon der 
Gesiehtsausdruek lgsst immer wieder den Verdaeht wach werden, dass die 
Hysteriker einesteils ganz zufrieden sind, ihre Krankheit zu haben, anderen- 
teils doeh immer, sei es aueh im Unterbewusstsein, ein gewisses Schuld- 
bewusstsein haben und ihre Krankheit selbst nieht als Krankheit'betrachten, 
sondern als etwas, das sie eigentlieh abstellen, verhindern kSnnen. 

Wean man annimmt, dass die" Hysteriker selbst sich tmffallend h~tdfig 
nicht eigentlich krank zu f0hlen scheinen, so muss as als ein Fortsehritt 
betrachtet werden, dass wiederholt schon angeregt worden ist, den K r a n k -  
heitsbegriff Hysterie fallen zu lassen und nur sog. hysterische Reak-  
t ionen festzustellen. Ich kann zurzeit nieht feststellen, wer zuerst bewusst 
,,Hysterie" dutch ,,hysterisehe l~eaktion '~ zu ersetzen vorgeschlagen hat, 
jedenfalls ist abet in der Literatur festzustellen, dass diese Ansicht Fuss 
zu fassen beginnt, wobei man besonders h~ufig delt I-Iinweis auf }ISbius'  
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Wort begegnet, dass etwas hysteriseh soznsagen jeder yon uns sei. Die ldee, 
dass man keine Hysterie, sondem besser eine hysterisehe Reaktion an- 
nehmen soll und dass diese hysterisehe Reaktion etwas dem Normalen reeht 
Nabestehendes ist, hat Fors~er 1) soeben besonders dr~stisch und tempera- 
mentvolt in einem Artikel herausgearbeitet, tler wahrend des Abfassens 
dieser Zeilen ersehienen ist und in denen Ansiehten ve~'treten werden, welche 
sieh in den meisten Punkten mit den yon mir vorgetragenen decken. 

Die Forster 'sehen Ausfiihrungen, deren Weft mir besonders in dem 
Ankntipfen an das norma.le psyehische Gesehehen zu liegen seheint, ent- 
heben reich eines Teiles der yon mir beabsiehtigten Ausftihrungen. :[eh 
verweise also beztiglieh Einzelheiten auf diese Arbeit und hebe hier nut 
das hervor, was mir als die Quintessenz des Ganzen erseheint. Fo r s t e r  
geht davon aus, dass die hysterisehe Reaktion an sich keine krankhafte ist. 
Er erinnert an die Kinder, welche bei allen psyehischen Einfliissen lebhafte 
Reaktiv- und Affektbewegungen maehen, whhrend tier erwachsene 5'[ensch 
dureh Erziehung sich zu beherrsehen ]erne. Wunschvorstellungen heben 
leieht die Se]bstbeherrsehung der Muskula.tur auf und es kommt da~m zu 
dem ,Sichgehenl~ssen". Fo r s t e r  gibt zu, class tier Vorwurf, der ihm yon 
0 p p e n h ei m gemaeht worden i st, er d~ehte bei den hysterisehea Reaktionen 
na, eh Schreek a,n ,,zweckbewusst grossgez~iehtete Pseudokrankheiten", ihm 
im Prinzip niehts Falsehes unterstelle. Natiirlieh setzten sieh die hysterisch 
Reagierenden nicht ktihl fiberlegend bin und sehauspielerten mit Berech- 
hung Phase fiir Phase ihre hysterischen Reaktionen, sondern diese Per- 
sSnliehkeiten unterdrtickten niehl; nur eine an sieh angeborene Reaktion 
b ewusst nieht (Siehgehenlassen!), sondern bemt'~hten sich obendrein be- 
wt~sst, dies Siehgehenlassen ftir sieh m6gliehst vorteilhaft zu gestalten. 
Die hysterische Reaktionsweise besteht im wesentlichen darin, dass das 
betreffende tndividuum kSrperliehe ErseheiI~ungen produziert (respekfive 
nieht unterdrgtckt), die yon der Umgebm~g als kSrperliehe Leiden respektive 
Krankheit aufgefasst werden sotlen und ibm da.dm'eh el~iinschte Vori:eile 
oder, was dasselbe ist, das Fortbleiben unerwtinschter Gesehehnisse erwirken 
sollen." Diese Forster 'sehe Definition deckt sieh also nfit dem, was ich 
oben als das ,,Zweekvolle" bezeichnet babe und Fors t e r  ffihrt nun im 
einzelnen aus, wie diese Reaktionen sehon im friihesten Xindesalter anf- 
treten (das schreiende Kind, welches das Aufstehen der Mutter erzwingtl); 
er zeigt, wie diese Reaktionen unterbleiben, wenn der gewttnsehte Erfolg 
nicht auftrit~, weis~ darau~ hin, wie dutch Erziehung und Selbstgefiihl die 
Rea.ktion unterdrtickt wird und erSrtert dann die speziellen Veranlagungen, 

t) Fors~er, Hysterisehe Re~ktion und Simulation. ~fona, tsschr, f. Psych. u. 
Neuro]. Bd. XLII. 
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welehe der Entwieklung der hysterisehen Reaktion besonders ganstig sind. 
Er kommt damit zu dem Sehluss, dass die ausgesprochene hysterisehe Re- 
aktion sich in der Hauptsache bei Psyehopathen und Degeneratfiren, also 
auf einer pathologisehen Grundlage entwiekelt. Praktiseh besonders wert- 
volt und in Konsequenz dieser Gedankeng~nge klar formuliert erseheinen mir 
die beiden folgenden S~tze: ,,Wenn wir die psyehiatrisehe Diagnose eines 
Patienten stellen, mfissen wit yon der hysterisehen Reaktion absehen; wir 
kSnnen sie dem Patienten aueh abgew6hnen und die psyehiatrisehe Diagnose 
stellen naeh dem, was fibrigbleibt, abgesehen yon der hysterisehen Re- 
aktion. Dann werden wir in sehr vielen F~llen, wie oben erwahnt, weieh- 
liehe, willenssehwaehe Psyehopathen finden, in anderen FNlen, wie ja 
sehon angefilhrt, aueh Zyklothyne, Sehwaehsinnige usw., oder auch normale, 
verzogene, verwShnte Mensehen." Daher wendet Fo r s t e r  aueh nieht die 
t~bliehe Suggestivtherapie an, sendern bemt~ht sieh, die Patienten zu er- 
ziehen und ihnen klar zu maehen, dass sie keine Kranken, sondern sehleeht 
erzogene, willenssehwae]le Nensehen sind. 

Aus all dem ErSrterten geht also hervor, dass es sieh hier um eine 
Reaktion handelt, die im Bereiehe des normalen Seelentebens ihre Warzeln 
hat. Wenn man mm abet meines Eraehtens diese Ansieht so konsequent 
weiter verfolgt, Me beispielsweise Fors~er,  so diirfte dann aueh der Ans- 
druek , ,hyster isehe"  Reaktion nieht mehr zweekm~sig sein. Die Ge- 
sehiehte hat es nun mal mit sieh gebraeht, dass Arzt Me Laie sieh bei den 
Begriffen , ,Hyster ie"  und , ,hyster iseh '~ etwas Krankhaftes v.orstellen. 
Wenn man abet einesteils das ttysterisehe als etwas Xrankhaftes auffasst, 
anderenteils jeden l~Iensehen far hysteriefhhig oder gar wie NObius far 
etwas hysteriseh erkl~rt, wenn Hoehe meint, dass unter bestimmten Um- 
stgnden jeder 3Ienseh hysterief~hig sei, und wenn For s t e r  sehon das n~ieht- 
liehe Sehreien des Situglings als hysterisehe Reaktiotl auffasst, so wird 
das yon vielen Seiten Widersprueh hervorrufen, da man leieht einen l~'Iiss- 
braueh des Wortes ,,hysteriseh" in diesen Auffassungen linden kann. Um 
Begriffsverwirrungen tunliehst zu vermeiden, halte ieh es far riehtig, dass 
man zunhehst bei dem Versuehe, der Psyehologie der Hysterie ngher zu 
kommen, das Weft ,,hysteriseh" ganz vermeidet und dafiir, ghnlieh wie 
CimbaP)  yon seinem StaMpunkt aus, yon einer Krankheit, der ,Zweek- 
neurose" sprieht, so in Verfolgung unserer Ansiehten yon einer gweek- 
, ,Reakt ion"  zu spreehen, d. h. einer Ileaktion, die an und ftir sieh etwas 

1) W. Cimbal, Die Zweck- und Abwehrneurose als sozialpsychologische Ent- 
wicklungsform der Nervosit~it. Zeitschr. f. d~ ges. Neurol. u. Psych. Bd. 37. 
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Normales bedeutet, abet natfirlich fibertrieben, verzerrt unter abnormen 
psychischen Verhiiltnissen anftreten kann und auch besonders auftritt. 

W enn ieh nun oben versucht habe, wahrscheinlich zu machen, dass 
hinter dem, was wir landl~ufig als Kriegshysterie zu bezeichnen pfiegen, 
sich in der Regel eine derartige Zweekreaktion verbirgt, so erhebt sich nun 
die Frage, in welchem Verh~ltnis diese Zweckreaktion zu der bisher sog. 
Hysterie steht, d. h. ob die Zweckreaktion das Wesentliche bei allen Fallen 
yon Hysterie ist oder ob mit der Annahme einer Zweckreaktion nur ftir 
einen Tell der Hysterien eine gewisse Erklhrung gegeben wird. Als selbst- 
verst~ndlich darf wohl angenommen werden, dass, gesetzt selbst den Fall, 
dass bei allen Hysterien es sich dem Wesen nach um eine Zweekreaktion 
handelt, damit die zahlreichen iibrigen interessanten Probleme der Hysterie 
noch nicht gel6st w~ren. Die ,,Einengung des Bewusstseinsinhaltes", die 
Jane t  fiir das Wesentliche der Hysterie halt, bleibt yon unseren Aus- 
fiihrungen durchaus unberfihrt, wie ja tiberhaupt der griisste Tell der Hysterie- 
definitionen in keiner Weise durch die Annahme einer Zweckreaktion um- 
gestossen wiirde. So liesse sieh die Ansicht yon der Zweckreaktion beispiels- 
weise zwanglos vereinen mit der Hysteriedefinition Gregors,  der da sagt: 
,,Das Wesen der Hysterie besteht in einer nach Qualitht und Quantitiit 
abnormeu Wirkungsweise gefiihlsbetonter Vorstellungen (Komplexe) auf 
somatisehe und psvchische Funktionen." Und ebenso wfirde auch Kraepe-  
lin's Definition durch unsere Darsteltung lediglich eingeengt, wenn er yon 
der ,,Ausstrahlung der Gemiitsbewegungen auf andere Gebiete des kiirper- 
lichen und geistigen Lebens und ihre Umsetzung in Krankheitserseheinungen, 
die der Hauptsache nach fibertriebenen und verzerrten Ausdrucksformen 
seelischer Erregungen entsprechen", spricht. Es nnterliegt wohl keinem 
Zweifel, dass die Zweckreaktion gteichzeitig eine Affektrea]~tion ist, dass 
sie in mehr oder weniger deutlichem Grade Gemtitserregungen widerspiegelt. 
Aueh hier liegt ja fiberall im Grunde etwas Physiologisches vor, was ja schon 
aus dem allgemeinen Sprachgebrauch hervorgeht: Man zittert vor Schreck 
oder Angst (Tremor), man verliert vor Schreck die Sprache (Mutismus), 
man verliert in der Erregung die Stimme (Aphonie), der Sehreck fiihrt 
einem in die Glieder (Abasie) usw. Die Zweckreaktion spiegelt also Gemiits- 
bewegungen wider. Es wfirde sich nun die Frage erheben, ob jeder  Aus- 
druck yon Gemtitsbewegungen als eine Zweckreaktion aufzufassen ist, was 
mir fiir die Beurteihmg speziel.1 der Kriegshysterien ja ganz besonders wiehtig 
erscheint. Ich glaube, dass man dazu nicht berechtigt ist, besonders dann 
nieht, wenn man Darwin's 1) Abhandlung fiber den ,,Ausdruck der Gemfits- 

1) Ch. Darwin, Der Ausdruck der Gemfitsbewegungen bei dem Menschen nnd 
den Tieren. 6. Anflage. Stuttgart 1910. 

Archly f. lasychiatrie. Bd. 59, Heft 2/3. 52 
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bewegungen bei dem ~[enschen und den Tieren" zustimmt. Darwin ftihrt 
ja die Ausdrueksbewegungen auf drei Grundprinzipien zurtiek. 1. Das 
Prinzip zweekmiissiger assoziierter Gewohnheiten, 2. das Prinzip des Gegen- 
satzes und 3. das Prinzip, dass Handlungen dutch die Konstitution des 
~Nervensystems verursaeht werden, yore Anfang an unabh~tngig yore Willen, 
und in einer gewissen Ausdehnung unabh~ngig yon der Gewohnheit. Ledig- 
lich das erste Prinzip wtirde also unserer Zweekreaktion entspreehen, aller- 
dings in denu Sinne, dass man den Begriff der Zweekreaktion dann phylo- 
genetisch auffassen miisste, wii.hrend ieh ihn bisher nur ontogenetisch auf- 
ge~asst babe. Darwin ~tihrt aus und sueht dutch dieses erste Prinzip zu 
beweisen, dass einige Handlungen, we]ehe anfangs ~dt Bewusstsein aus- 
geiiihrt wurden, dutch Gewohnheit in Assoziation, in Reflexhandlungen 
umgewandelt wurden und jetzt so lest skizziert, fixiert und vererbt werden, 
dass sie ausgefiihrt werden, selbst wenn nieht der geringste Nutzen damit 
verbunden ist, so oft nur dieselben Ursachen eintreten, welche urspriinglich 
dutch den Willen in uns diese Handlungen erregen. Naeh Darwin sind 
die bei weitem grSssere Zahl der Bewegungen des Ausdrucks und alle dei 
bedeutungsvolleren angeboren oder vererbt, sie h~tngen nicht yore Willen 
des Individuums ab. 5Tiehtsdestoweniger seien alle, die unter das erste 
Prinzip fallen ksnnen, ursprtinglieh zu einem bestimmten Zwecke aus- 
geftihrt worden, - niimlich um irgendeiner Gefahr zu entgehen, irgendeine 
:Net zu erleiehtern oder irgendein Verlangen zu befriedigen. 

Ausgehend von diesen ]3arwin'sehen Ausftihrungen kann man also 
zunhehst sagen, dass nicht jeder Ausdruek der Gemtitsbewegung etwa 
gteieh einer Zweckreaktion ist. F ~  unsere Aus~iihrungen hat das insofern 
Bedeutnng, ats beispielsweise ein heltiger Tremor naeh Mineneinsehlag nich~ 
ohne weiteres als Zweekreaktion au~zufassen ist. Ieh wenigstens mSchte 
nicht so weit gehen, in jedem Zittern naeh Sehreck, jedem ~utismus nach 
he,tiger Gemiitsbewegung gleich eine solehe Zweekreaktion zu sehen. Hier 
kommt es nun darauf an, was man nnter Hysterie verstehen will. 57ach 
der MSbius:sehen Hysteriedefinition: ,,Hysterisch sind alle diejenigen Ver- 
~nderungen des KSrpers, die durch Vorstellungen bedingt sind", wtirdel~ 
aueh die Sehreekreaktionen unter den B egriff der Hysterie fallen; steht 
man abet au~ dem Standpunkt, dass ,hysteriseh" nut das ist, was - inl 
ontogenetisehen Sinne! - zweekvoll ist, d. h. was dem betreffenden In- 
divid.umn, ob mit Reeht oder Unreeht, ffir sich vorteilhaft erschein.t, so wird 
man die einiachen Sehreckreaktionen unbedingt aus dem Krankheitsbegriffe 
der Hyster~e ausscheiden mtissen. 

Ieh indue nun, dass der Forschungsweg der sein muss: Der Krieg 
hat gezeigt, wie ich oben naehzuweisen versucht habe, dass in einer grossen 
~ehrzahl dessen, was man als hysterisehe St6rungen zu bezdchnen p*legt, 
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eine sog. Zweckreaktion das wesentliche Moment bildet. Es empfieblt sich 
also zungchst, diese Fhlle mit der Zweekreaktion aus der Gruppe der Hyste- 
rien herauszulSsen resp. besonders darzustetlen. Es empfiehlt sich, mit 
Rfieksicht auf unsere im Kriege gemaehten Erfahrungen, dutch weitere 
Analysen festzustellen zu versuchen, ob nicht aueh bei den iibrigen Kriegs- 
hysterien, besonders abet aueh bei den Friedenshysterien, diese Zweck- 
reaktion das Charakteristische ist und damit den Be~'iff der ttysterie 
immer mehr einzuengen. u gelingt es dann den iibrigbleibenden 
Rest anderweitig unterzubringen Cz. B. als Affektreaktion bei Psycho- 
pathien) und damit den Begriff der Hysterie aus der Welt zu sehaffen. 
Vorliiufig erscheint mir das Material jedenfalls noch nicht gentigend, um 
das, was der jetzige Sprachgebraueh alles zur Hysterie rechnet, in dem Be- 
griff der Zweckreaktion aufgehen zu la.ssen, wie Fors te r  es dem Sinne naeh 
in seinen Ausffihrungen rut. 

Bei all unseren Ausitihrungen fiber die Zweekreaktion liegt nun ein 
Einwurf sehr nahe, der Einwurf ngmlich, dass die gweckreaktiol~ mehr oder 
weniger in das Gebiet der Simulation gehSrt, dass Hysterie gleichbedeutend 
mit Vortgusehung sein k6nnte; und es w~e dann begreiflich, dass der 5Tame 
Zweckreaktion aus diesem Grunde abgelehnt wird. lch bin selbstverstgnd- 
lich der Ansieht, dass Zweckreaktion und Simulation nieht ein und dasselbe 
sind. Bei der grossen theoretischen und praktischen Bedeutung dieser Frage 
muss ich jedoeh auf die Simulation funktioneller Leiden etwas niiher ein- 
gehen. 

In den beiden ersten Kriegsjahren ist in der Literatur fiber Simulation 
wenig zu lesen gewesen, was menschlich durchaus verst~tndlich erscheint, 
wenn man daran denkt, dass in der ersten Kl"iegszeit unter dem Einflusse 
der allgemeinen Stimmuag aueh Aerzte in jedem Soldaten einen I-Ielden 
sahen und die schiiehtern anftauchende Frage nach der ~Sglichl<eit des 
Vorliegens einer Simulation als Beleidigung ffir das nationale Ansehen ab- 
lehnten. Dass ma~l sich tats~ehlieh wohl mit diesem Problem besehaftigte, 
zeigte u. a. Gauppl), der in seinem Miinchener Rderate sagte: ,,Auf die 
Simulation gehe ieh nieht niiher ein. Die Fl:age ist w~thrend des Krieges 
nicht 5ffentlich zu bespreehen. Es ~ill mir nut schdnen, als ob man neuer- 
dings in der Ablehnung ihres u eher etwas zu welt gehe. Dass 
sich unter einem Millionenheer auch manehe Betrtiger finden, ist ftir den 
selbstverstiindlich, der die Betrugszah]en unserre Reichskriminalisten 
kennt." Bei dieser Zurfickhaltung ist Gaupp abet nieht geblieben und 

1) Bericht fiber die 8. Jahresversammlung der Gesellschaft deu~scher Nerven- 
~rzte in ~finchen, 1916. 

52* 
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etwa seit Beginn des 4. Kriegsjahres wird die Simulationsfrage in der Lite- 
ratur 5fter angesehnitten (vgl. u.a. dell Vortrag Henneberg'sl? in der 
Berliner Gesellsehaft ffir Psychiatrie veto 9. Juti 1917 und die ansehliessende 
Diskussion). ~einer Ansicht nach mit Reeht! Eine nationale Sch~digung 
ist dutch eine offene Darlegung nicht zu fiirchten. Wir sehen jaaus der 
ausl~ndischen Literatur, dass es sieh Mer nicht urn etwas spezifisch Deutsches 
handelt, sondern dass die gleichen Fragen in den Fachzeitschriften der 
feindlichen L~uder behandelt werden. 

Wenn iiber das Vorkommen "con Simulation diskutiert werden sell, 
so erscheint es mir nieht ang:~ingig, all zu sebr anf unsere Friedenserfab- 
rungen aufzuba.uen, tm Frieden lagen die Verh~iltnisse doch wesentlich 
anders: Ftir das )filit~r wurden nur die Vollkdiftigsten ausgew~hlt, die 
im Bewusstsein ihrer robusten KSrperliel!keit schwer auf den Gedanken 
kommen konnten, sieh km~lk erseheinen zu lazsen. Fiir den erwerbenden, 
im besten )/[annesalter stehenden Zivilisten war eine Krankheit doch nttr 
in welfigen F~llen yon Vorteil. Rente oder Krankengeld maehten den Aus- 
fall an Lohu bei weitem nieht wett, und lediglich besondere Yerh~ttnisse 
oder psychische Abnormit~ten fiihrten zur Simulation, die im letzteren 
Falle eben sehon nieht mehr a,]s reine Simulation gelten konnte. Dass im 
~orensischen Leben die ,,Krankheit" sehon im Frieden Nutzen braehte, 
ist klar. Die Lehrbtieher der forensisehen Psyehiatrie behandeln die Simu- 
]ationsfmge daher bisher aueh am ausfiihrliehsten. 

Ganz anders jetzt[ Die tiberwiegende ~ehrzahl allot Mi~nner zwisehen 
dem 19. und 45. LebensjeAtre ist zum Heeresdienste eingezogen, die Auslese 
ist nicht so ~ie im Frieden, aueh geistig und kSrperIich weniger Vollwertige 
miissen Dienst verriehten. Eine Reklamierung wird nut in dringendsten 
F~llen stattgegeben, ,,Krankheit" ist das einzige, was veto Heeresdienste 
ganz befreien oder doeh wenigstens den Felddienst ersparen kann. Dass 
in einem 5[illionenheere ~zerst~ndliche ,,~otive" hierfiir vorhanden sind, 
diirfte unwidersproehen bleiben. Es sind, worauf ich aueh sehon oben hin- 
gewiesen habe, dm'chaus lficht nut die konstitutioneIl ~beitsunlustigen, 
die dauernd ~issverglatig'ten und Unbotm~ssigen, die Verhetzten und die 
mit dem ausgesproehenen ,,Timer eampi", vielmehr spielen -- wenn ich 
so sagen d a r f -  auch ethisehe ~otive eine Rolle: die Serge um die Familie, 
die der Ueberbesorgte im Kampfe um das Dasein nicht allein lassen miiehte, 
die Sehnsucht bei einer getiebten I)erson zu bleiben und sonsr Beweg- 
grtinde, welehe stoker sind als das staatsbiirgerliehe Bewusstsein. Unter 
Bertieksichtigung aller dieser Erw~gungen muss der praktisehe Psycholog 

1) Referate in der Zeitschr. f. d. ges. Neurol. u. Psych.; Bd. 15, Heft 1, Seite 75ff. 
und Hef~ 4, Seite 329 ft. 
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schon rein spekulativ zu dem Schlusse kommen, dass Fi~lle vorkommen 
miis s e n, bei denen Krankheit simuliert oder fibertrieben wird. 

Es wurde ja yon jeher behauptet, das.s Simulation etwas reeht Seltenes, 
Uebertreibung dagegen wesentlieh h~ufiger sei. Dieser Feststellung stimme 
ieh zu, soweit nicht gleiehzeitig damit die Ansicht ausgedrtiekt wird, dass 
,,Uebertreibung" -- vom moralisierenden Standpunkt aus gesehen - stets 
ats das weniger Sehwere, praktisch meist zu Vernachl~ssigende angesprochen 
wird. :Es handelt sich ja vielmehr dem Spraehgebranche naeh datum, dass 
der Simulant eine Krankheit, die aueh andeutungsweise nicht bei ibm be- 
steht, in ihren Symptomen zu produzieren sich bemiiht, whhrend der Aggra- 
rant oft ein recht geringfiigiges, kaum zu diagnostizierendes Leiden in 
seinen Symptomen resp. subjektiven Beschwerden iibertreibt, wobei die 
Differenz zwischen der wirkliehen Krankheit und der St~rke des vorge- 
ti~usehten Bildes verschieden gross sein kann, oft grOsser als das Krallkheits- 
mass, das der Simulant vorthuseht. Es ist ja ganz natiirlich, dass jemand, 
der beispielsweise einen kompensierten HerzfehleY hat, leieht auf den Ge- 
danken kommt, sich diesen Fehler, tier ihn augenblicldieh kaum beli~stigt, 
zunntze zu maehen, dass er die vorhandenen unbedeutenden Besehwerden 
so sehr tibertreibt, bis die Folgeerscheinungen ibm als derartig schwere er- 
scheinen, dass er damit einen bestimmten Zweek, also z. B. Vermeidung 
des Heeresdienstes, zu erreiehen hofft. So wie das Kind eher ein Bonbon 
nimmt, das often vor ibm auf dem Tisehe liegt, als sieh eins im abgesehlos- 
senen Schrank sueht, so liegt es eben nhher, die schon vorhandene Krank- 
heir zu tibertreiben als eine neue zu sehaf~en. Es ist eben die Gelegenheit, 
die Diebe maeht, und analog der juristisehen Gepflogenheit wird auch ~'zt- 
lieherseits der Aggravant milder beurteilt als der Simulant. Der praktisehe 
Endeffekt, das darf nieht vergessen werden, bleibt abet doeh in beiden 
F~llen der gleiehe: stets wird etwas, was in Wirklichkeit nieht vorhanden 
ist, vorgethuscht, meist so ~4el, dass der Vorthuscher sieh einen bestimmten 
Nutzen davon versprieht. Das wirklich u ist ja oft so gering, 
dass es als Krankheit praktiseh kaum zu verwerten ist. Ieh erinnere an 
die Neurasthenie mit der gesteigerten Yasomotorenerregbarkeit, dem 
Sehwitzen, der Pulslabilit~t, der Neigtmg zum ErrSten, der Reflexsteige- 
rung. Wie viele ~ensehen laufen mit diesen Symptomen und gering~tigigen 
Besehwerden herum, ohne den Arzt aufzusuchen und tun roll ihre Pflicht[ 
Stellen sie mit den gleichen objektiven Symptomen einen Rentenantrag, 
unterstreichen resp. iibertreiben sie ihre praktiseh eben doeh belanglos er- 
schienenen Besehwerden, so geschieht damit etwas, was subjektiv vielleieht 
Uebertreibung ist, objektiv abet doch einer Simulation gleieh kommt, da 
erst dutch die Uebertreibung des betreffenden praktiseh eine Krankheit 
gesehaffen wird. Sowohl der Simulant als der Aggravant ist sich be~,sst 
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dass er absiehtlieh mit klat'em Bewusstseitl etw~s vort~useht, dass er zum 
mindesten Krankheitssymptome so weit aberhebt, dass er damit sieh niitzt, 
die Allgemeinheit seh~digt. 

Die Tatsaehe, d~ss reine Simulation unter den Kriegsteilnehmern 
tiberhaupt vorkommt, ist unbestreitbar, ibh verweise auf das, was in der 
Berliner Gesellsehaf~ far Psyehiatrie dartiber gesagt worden ist und ieh kann 
selbst einwandfreie Fglle anftihren, die in der hiesigen Klinik festgestellt 
worden sind, so z. B. ein 3~[ann, der sich dahbl gusserte, er wolle liebel' ~{uskel- 
rheumatismus als Gelenl;rheumatismus vort:~i,nsehen, well er gehOrt habe, 
dass Gelenkrheumatismus mittels RSntgenstrahlen nachgewiesen werden 
kSnne; ein anderer, der sich zu seinen Kameraden dahin ausspraeh, er werde 
sieh schSn hfiten ins Feld zu gehen, er werde dann sofort Krampfanfglte 
bekommen und auf diese Weise erreiehen, dass er wieder ins Lazarett 
k~me.. 

Soviel tiber die Simulation im allgemeinen, leh glaube, an dem Vor- 
kommen dersetben tiberhaupt bei Kriegsteilnehmern wird also nienmnd 
mehr zweifeln, und es handelt sieh nun speziell um die Beleuchtung der 
Frage, ob und wie sich die Simulation der Hysterie, d. h. naeh unserem 
Spraehgebrauch der Zweekreaktion als Krankheit bedient. 

Da.ss Simulanten sieh der Zweekreaktion bedienen, kann nieht ver- 
wunderlieh erseheinen, wenn man auf dem Standpunkt steht, dass die 
Zweckreaktion sich nut solcher ~Iechanismen bedient, die mehr oder weniger 
dem WiIlen zugiinglieh sind. An das hysterisehe Fieber glaube ieh mit 
For s t e r  nieht: Vielmehr bedient sich ja die Zweekreaktion, wie ieh oben 
gesagt habe, der Affektreaktion, d. h. sie spiegelt Gemfitsbewegungen wider, 
kann mithin also geschauspielert werden. Es gibt gute und sehleehte Sehau- 
spieler] So aueh bier: nicht jeder hat die FS, higkeit, eine solche Zweek- 
reaktion zustandezubringen, gewisse Vorbedingmlgen sind oft notwendig. 
Die 3/[Sgliehkeit der Naehahmung ist aber schliesslieh air alles das, was 
bisher als hysteriseh bezeiehnet wurde, vorhanden. Beztiglieh der I~'ampf- 
anf~ille, des 3~ntismus, der Aphonie, der Abasie, des Dgmmerzustandes, der 
Haltungsanomatien wird das niemand bezweifeln. Wesentliehe Zweifel 
treten nut far gewShnlieh geg'entiber den hysterisehen Zittererscheinungen 
auf. I-Iier erseheint mir besonders beweisend der Fall yon R. Hits  ehfeldt): 
,,Hier gab einer seine Simulation zu mit der Erklgmng: Das Schulterzueken 
babe er auf der Reise den anderen abgesehen. Es sei zuerst sehr sehwer, 
das Zittern durehzufahren, man ermfide sehr leieht; babe man aber einen 
Tag" lang gezittert, dann sei es sehr leieht, es dauernd ohne Ermadung bei- 
zubehalten." Dieser ~'[ann beweist also, dass man das Zittern vollstandig 

1) Vgl. den obenerw~,lmten Bericht fiber die Berliner Versammlung. 
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neu sehaffen kann. In der Regel liegt die Sache wohl viel einfaeher: Es 
wird meist so sein, dass der betreffende Zitterer im Felde naeh einem Schreek 
(Granatshok usw.) gezittert hat (Affektreaktion, vermutlieh ohne Zweek!), 
lass dieses Zittern vorfibergegangen ist, abet die Bahnen, um einen oft 
gebrauchten anatomischen Vergqeich zu bringen, nun ausgeschliffen sind 
und das Zittern nunmehr teieht willkfirlieh wieder hervorgerufen werden 
kann. Ich mSehte hierzu eine Beob~ehtung mitteilen, die ieh an mir selbst 
gemacht habe und die diese Anschauung bestgtigt: Es ist mir nieht m6g- 
lieh, willkfirlieh wie ein Frierender mit den Zghnen zu klappern, wohl aber 
kann ich dieses Z~hneklappern stundenlang kfinstlieh hervorrufen, wenn 
ich naeh lhngerer Pause wieder einmal zum Schwimmen in eiskaltes Wasser 
gesprungen bin und dabei unwillkiirlieh mit den Zghnen geklappert habe. 1) 
Analog hierzu glaube ieh aueh, dass es um so sehwerer wird, das Zittern 
wieder kfinstlich hervorzurufen, je weiter das Affektzittern zurfickliegt. 
Im tibrigen racine ieh, dass auch das, was Nonne uns auf der Mfinehener 
Tagung vorftilu'te, Beweiskraft hat. Nonne weekte dureh gypnose bei 
geheilten Soldaten wieder die frfiheren Zittererseheinungen in ganz dem 
gleiehen Grade. Was abet der Hypnose zuggnglieh ist, kann aueh dutch 
den Willen mehr oder weniger erreieht werden (Fieber ist dureh Hypnose 
meines Wissens noeh nieht erzeugt worden!). Noehmals sei ausgesproehen, 
dass fiir gew6hnlieh niehts Neues gesehaffen wird, sondern dass es sieh 
um die bewusst oder unbewusst absiehtliche Fortffihrung oder die Wieder- 
erzeugung einer einmal durehgemaehten Sehreekreaktion handelt. 

Jede Zweekreaktion kann also zwar nieht yon jedem, aber doeh yon 
manehem vollkommen naehgeahmt werden. Diese Tatsache darf niemals 
vergessen werden, denn sic beweist, dass rein symptomatologiseh nieht 
untersehieden werden kann, ob eine Zweekreaktion vors~tzlieh, bewusst 
vorget~useht wird oder ob sieh jemand fiber das Zweekvolle seiner Reaktion 
nieht ldar ist. Die alte Fragestellung, die schon yon K r e t s e h m e r  2) fi]r 
nnriehtig erklart worden ist, hiess: ,,Hysteric oder Simulation?" Fiir uns 
heisst die Frage: ,,Wie steht der betreffende zu seiner Zweekreaktion? Ist 
er sieh bewusst, class er damit etwas beabsiehtigt und wie klar ist dieses 
Bewusstsein?" 

1) Anm. Wi~hrend der Korrektur erschein~ die Arbeit E. Kr e t s c h m e r '  s 
,,Die Gesetze der willktirl. Reflexverst~irkung und ihre Bedeutung f. das Hysteric- 
u. Simulationsproblem". K. bringt uaabhiingig yon mir in seiner sehr interessanten, 
bier Mder nicht mehr zu verwertenden Arbeit fast das gleiche Beispiel (Ztsctu'. 
L d. ges. Neut. u. Psych. 41. Bd. 

2) E. Kretsehmer, Hysterische Erkrankung und hysterische Gewbhnung 
Zeitschr. f. d. ges. Nero-el. u. Psych., 37. Bd. 
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Es wiirde sich demnaeh also datum handeln nachzuweisen, ob und 
in welchem Grade ein Schuldbewusstsein vorhanden ist, Das Schuldbewusst- 
sein ist nieht nut abhgngig yore Bewusstseinszustand, es ist vielmetn" auch 
noeh abhiingig yon der bestehenden Intelligenz, insbesondere auf mora- 
lisehem Gebiet. Die Zweckreaktion kann nicht nur bei allen Stufen der 
Intelligenz vorkommen, sie tritt auch bei vollkommen klarem Bewusstsein 
wie bei hoehgradiger Bewusstseinstrfibung auf. Es empfiehlt sich an der 
Hand praktiseher Beispiele, die natfirlich nut Vergleiche sind, dies klar zn 
machen, and zwar wa, hlt man am besten ein Beispiel, welches dem normalen 
Denken and Handeln am verst~indlichsten erscheint. Wit we]ten also ,,w+r- 
stehende" Psychotogie im Sinne Jaspers  treiben: Ma~n nehme einen ein- 
fachen alltiiglichen Vorgang, weleher auch ale eine Zweckreaktion betrachtet 
weMen kSnnte, n~ntich das Jueken and Kratzen des Kopfes bei Juekreiz. 
(Das wenig Aesthetische dieses mir instruktiv erscheinenden Beispiels bitte 
ich zu verzdhen l) Am einfachsten liegt die Sache da, wo ein nichtsehwach- 
simliger, gut erzogcner ]Kensch sich in Gesellschaft den Kopf kratzt, bewusst 
und mit Vorsatz. Er hat ein Jucken versptirt, er weiss, dass er dutch Kratzen 
diesse juckende Geftthl unterdrficken und beseitigen kann, er weiss, dass 
die gute Erziehung verlangt, das Jucken, welches ja fiir gew~hnlich bald 
vortibergcht, still zu ertragen; er kratzt sich abet trotzdem, weil ibm mehr 
daran liegt, den unangenehmen Juckreiz zu beseitigen, ale yell der Sitte 
zu genligen. Er ist sich wohl bewusst, dass cr gegen die Sitte verstSsst und 
hat das entsprechende Schuldbewt~sstsein. 

Nun kann die Intelligenz und die Erziehung eine unvollkommene 
sein, ohne dass das Bewusstsein gestSrt ist. Dann kra*zt sich der betreffende 
woht ebenso bewusst und absichtlieh, abet er ist sieh dabei gar nieht oder 
jedenfalis weniger bewusst, etwas Unschickliehes zu tun, es nmss ihm also 
auch das Schuldbewusstsein mehr oder weniger fehlen. 

Weiterhin kann im gleichen Falle nun aber eine noeh ins Bereich des 
normaten Seelcnlebens fallende Stiirung des Bewusstseinszustandes ein- 
treten: Das Bliekfeld des Bewusstseins kann weitgehend eingeschrankt 
werden, jemand kann mit seinen Gedankengiingen so beschMtigt sein, dass 
er unbewusst auf den Juckreiz mit Xratzen reagiert und demnach, wahrend 
er dies tut, gar kein Schuldbewusstsein haben kann, weft er sich gar nicht 
roll bewusst ist, etwas Derartiges zu tun. Dass der Betreffende, wenn er 
na.chtraglich auf seine Be~egang in Gesellschaft aufmerksam geraactit 
worden ist, dann noch trotzdem ein gewisses Schuldbewusstsein hat, be- 
weist nur, dass der Betreffende sich sagt, er miisse als gut erzogener )[ensch 
sich eigcntIich so weir beherrschen, dass er eine so weitgehende Einengnng 
des Bewusstseins nicht zu]assen dfirfe. Grob ausgedrtickt: dass so etwas 
auch nicht unwiUktirlich passicren dtirfe. 
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Gehen wit auf diesem Wege weiter, so kh:men wit sehliesslich zum 
Schwerkranken, in seinem Bewusstsein stark getriibten, der gegen Jucken 
und Sehmerzen mit Kratzen reagiert, sieh abet infolge seines Zustandes 
gar nieht bewusst sein kann, welche Handlungen er im einzelnen vornimmt 
und bei dem dann yon einem Schuldbewusstsein selbstverst~ndlich auch 
in keiner Weise die Rede sein kann. 

Aehnlich wie hier liegt es auGh bei der Zweekreaktion fiberhaupt. Das 
Beispiel, welches ieh zuerst gew~hlt habe, wfirde der bewussten Simulation 
entsprechen, das letzte einer schweren psyehisehen StSrung. Der Ueber- 
gang yon der bewussten Simulation, wo also keine Einengung des Bewusst- 
seins stattfindet und eine gr6bere hltelligenzst6rung fehlt, wo also ein Sehuld- 
bewusstsein vorhanden sein muss bis zu dem Zustande, wo eine schwere 
BewusstseinsstOrung, vielleicht auch mit einer Iutelligenzst6rung besteht, 
wo also ein Sehuldbewusstsein night vorhanden sein kanu, ist also ein ganz 
allm~hlicher, fliessender, die Zweekreaktion selbst kann dabei iiberall die 
gleiche sein, und es beweist das schon die UnmSglichkeif, exakt zu bestimmen, 
wo das Schuldbewusstsein beginnt, woes im wesentliehen Grade auftritt. 
Wenn man eine bewusste Uebertreibung oder Simulation feststelten will, 
so ist meiner Ansicht nach alas ja lediglieh danach zu beweisen, ob ein Schuld- 
bewusstseiu besteht, da ftir den Arzt es ja nicht darauf ankommt, nach- 
zuweisen, ob jemaud objektiv etwas tut, was den herrschenden ethischen 
Anschauungen widerspricht, sondern ob er es auch subjektiv rut. Yore 
psychologisehen Standpunkt kanu sehuldig nut sein, wet sieh sehhldig ~tihlr 
und es ist, um ein Wort Hamlet's in etwas veriinderter Weise anzuwen.den, 
an und ffir sigh uichts gut oder bfse, sondern das Denken, speziell das in- 
dividuelle Denken macht es erst dazu. Den Begriff des ,,Krankheitswillens" 
lasse ich dabei absichtlieh aus dem Spiel, da der Begriff des ,,Willens" ein 
medizinisch viel zu unklarer ist, da an und iiir sich in der Zweckreaktion 
eben mehr oder weniger ,,Wille" vorhanden ist (wo Zweck ist, ist in der 
Regel auch etwas Wille) und da der ,,Krankheitswille" allein ebe~r nut die 
objektive Sehuld, abet night die subjektive bezeichnet. Zur subjektiven 
Schuld gehSrt eben stets das Schuldbewusstsein. 

Wenn also mm nachgewiesen werden soll, ob eine Zweckreaktion simn- 
liert ist oder night, so lfisst sich das aus der Zweckreaktion selbst night 
schliessen, es handelt sich vielmehr lediglieh um die Feststellung, wie welt 
wahrend des Bestehens der Zweckreaktion ein Schuldbewusstsei.n besteht, 
das seinerseits wieder yon Intelligenz, Erziehung und Bewusstseinszustand 
abh~h@g ist. Zu einer Diagnose des Schutdbewusstseins fehlen abet noch 
genfigende klinische Vorarbeiten - VersuGhe mit Assoziationsexperimenten, 
mit Puls- und Blutdruckmessungen, sind wegen ihrer Fehlerquellen praktiseh 
noeh wenig zu verwerten. Man bleibt zuniichst noch auf die praktische, 
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eharakterologische Pnychologie angewiesen, d. h. man muss genau so vor- 
gehen, wie man im praktischen Leben vorgeht, wenn man bus den Reden 
und dem Gebaren einen Menschen heraunzuftihlen sich bemiiht, eb der Be- 
treffende es ehrlich meint oder nicht. Der pern(~n]ichen Mennehenkenntnin 
bleibt also dan meiste iiberlassen, man wird, wie im praktisehen Leben, 
sich oft auf neinen pernSnlichen E indruek  verlannen m~issen, auf Geftihle, 
die man nicht n~her besehreiben und aunspreehen kann (,,wenn man ein 
Geftihl aussl~'ieht, f~lscht man es sehon"), kurz, es ist ausserordentlich 
sehwi, erig, einigermassen exakt nachzuweisen, warm eine Zweekreaktien 
simutiert ist. Wie im praktischen Leben sich .schtechte Charaktereigen- 
sehaften an ~inem ~Ienschen eft nut dann nachweisen lassen, wenn er sich 
ausspricht, so die Simulation bd der Zweekrea.ktion meist nur dann, wenn 
der Betreffende sieh in nieht misszuverstehender Weise selbst dem Krzte 
oder anderen gegentiber dartiber iiussert. 

Welehe praktisehen Konsequenzen ergeben sich naeh all dem fiir unser 
~rztliehes Handeln? Die Kriegshysterie, soweit sie sich mit unnerem Be- 
griffe der Zweekreaktion deekt, kann also, wenn man von einem etwa dabei 
bestehenden ErschSpfungszustand (Nenrasthenie) absieht, niemals als 
DienstbesehEdigung aufgefasst werden, da naeh unserer Auffassung die 
Zweckreaktion woht aus einer Sehreckreaktion hervorgehen koran, aber eben 
ganz wegbleiben wtirde, wenn nicht yon dem betreffenden Indi~dduum -- 
ob be~ss t  eder unbewusst ist Iiu" diese Frage ja gteichgiiltig -- ein be- 
stimmter "Zweek damit verfotgt wiirde. Nieht die Kriegssch~.digung ver- 
ursacht also das Fortbestehen oder Wiederauftreten, sondern etwas Zu- 
kiinftiges, eine Absieht, ein Ziel, kurz etwas PersSnliehes, was mit dem 
Kriegsdienst als solehem direkt niehts zu tun hat. Die Zweckreaktion in 
unserem Sinne ist ja aueh keine Krankheit, sondern ein mehr oder weniger 
bewusstes Sichgehenlasnen. Die Frage, wie welt jemand bewusst sich gehen 
l~sst, ist in den meinten Fhlten nieht zu entneheiden, wenngleich ich setbst, 
ohne diese Ansicht exakt beweisen zu kSnnen, glaube, class unter dem, was 
man als gysterie oder Zweckreaktion autfasst, reine Simulation wesent- 
lieh h~ufiger vorkommt a]s man gtaubt. Wenn jemand stets dann, wenn er 
beispielsweise bus dem Lazarett enttassen werden soil, seinen Krampfanfan 
bekommt, so liegt es meines Erachtens ]aviel n~her, eine bewusste Simu- 
lation als eine unterbewusste Zweekreaktion anzunehmen, was ja in der 
Regel auch dem Empfinden tier Kameraden entsprieht. Die Simutanten 
profitieren, dan sei ehrlich und unumwnnden ansgesprochen, an der der- 
zeitigen Unm(iglichkeit einer exakten psychologisehen Diagnostik und unter 
diesen Umst~nden, ganz abgesehen yon anderen praktinehen und ethisehen 
Erwhgungen, bin ich mit For s t e r  der Ansicht, class in derartig diffizilen 
Fragen tunlic:hst zu vermeiden ist, eine auf Simulation verdi~ehtige Zweek- 
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reaktion vor das Forum zu bringen, wo der yon der Sehuld seinen Gefahlen 
l~ach zwar iiberzeugte Sachverst~ndi-ge doch attf die allzu sehematiseh 
formulierten Fragen sehliesslieh mit einer gewissen Reserve antworten 
muss. Wenn man dagegen etwa anftihren sollte, dass dann die Oefahr einer 
Zunahme simulierter Zweekreaktionen bestS, nde, so racine ieh, dass, wenn 
allseits den Zweekreaktionen so energiseh entgegengetreten wird, wie im 
grossen und ganzen jetzt ablich ist, wenn gesehen wird, class ~rztlieherseits 
~ieht locker gelassen wird, kurz, dass die Zweekreaktion kein Vergnagen 
ist und auch nieht zur Rente bereehtigt, damit dieser Oefahr begegnet ist. 

Nach alledem fasse i~h meine Ausftihrungen in ~olgende S~tze zu- 
8alllmen: 

1. Der Krieg zeigt uns, dass hi der Psychologie der sog. Hysteric ein 
3[eehanismus die Hauptrolle spielt, welehen ieh als ,,Zweekreaktion" be- 
zeiehnen mOchte, leh lege dabei weniger Wert anf die Wortbildung, als 
auf den damit verbundenen Sinn. Es handelt sich n~mlieh mn eine Reaktion, 
mit Hilfe derer yon dem betreffen.den tndi~iduum bewusst oder unbewusst 
Vorteite bezweekt werden, indem kSrperliehe Erseheimmgen produziert 
oder nieht unterdrt~ekt ~rden,  die yon der Umgebung als Krankheit auf- 
gefasst werden solten, resp. dureh die Bedauern hervorgerufen werden soll. 

2~ Ich nenne diese Reaktion nicht ,,hysterische Reaktion", sondern 
.,Zweekreaktion", well einmM diese Reaktion symptomatologiseh wie gene- 
tisch dem normalen Seelenleben angehSren kann, also an und fiir sieh dureh- 
aus nieht als etwas Krankhaftes aufz~ffassen ist. Krankhaft ist allerdings 
oft die PersSnliehkeit, bei weleher solehe Reaktionen h~ufig und in sehwerer 
Form auftreten. Andererseits nenne ieh diese Reaktion deshalb nieht eine 
.hysterisehe", well mir bisher noeh nicht bewiesen zu s~in scheint, dass 
diese ,,Zweekreaktion" den Kern des Wesens aller  bisher als ,,Hysterie" 
besehriebenen Erseheinungen trifft. Der Forseh~mgsweg mtisste danaeh der 
sein, zun~ehst aus den vielgestalteten Formen der Hysteric diejenigen 
!~eranszusehNeno bei denen das Vorliegen einer ,,Zweekreaktion" sieher 
oder wahrscheinlich ist. Naeh meiner zurzeit noeh nicht exakt zu beweisen- 
den Ueberzeugung d~rfte das far die tiberMegende Mehrzahl gelten.. Was 
~brigbleibt, ist zun~ehst abzugrenzen, und es w~re dureh eingehende psycho- 
logisehe Analysen naehzuweisen, ob nieht aueh hier versteekt eine ,,Zweek- 
reaktion" vorliegt und, wenn sieh daffir kein l%chweis' erbringen l~sst, 
ob es nieht riehtig ist, diese Restgruppe yon unserer Zweekreaktion seharf 
zu scheiden eventuell den Begriff der Hysteric ganz fallen zu lassen. 

3. Bezfiglieh der Simulationsfrage muss man in konsequenter Ver- 
folgung der dargelegten Ansichten zur Ueberzeugung kommen, dass ,,Zweek- 
reaktion" und Simulation keine Gegensg.tze sind, dass vielmehr eine Zweek- 
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reaktion sowohl unter krankhaften Bedingungen auftreten, als auch be- 
wusste Simulation sein kann. Eins geht ins andere allm~hlich tiber, und es 
kommt in der Hauptsache auf die St~rke des. Schuldbewusstseins an, ob 
die Zweekreaktion als simuliert gelten kann oder nicht. Das Schuldbewusst- 
sein selbst ist einesteils vom Bewusstseinszustand, anderenteils yon Er- 
ziehung und Intelligenz abhiingig. Danach ist eine exakte Diagnose, ob 
eine Zweckreaktion Simulation ist, symptomato log i sch  in der Regel 
unmSglich,  dutch Feststellungen des Schuldbewusstse ins  schwer, 
sicher aber nut, wenn es mSglich ist, auf Umwegen ex juvantibus zu 
stellen. Diese UnmSg]iehkeit der exakten ,,~rztlichen" :\bgrenzung kann 
nicht oft genug betont werden, well beispielsweise in den jetzt ~del ver- 
5ffentlichten Arbeiten fiber die Therapie tier Kriegshysterie sicher ~del als 
Hysterie (in unserem Sinne also als Zweekr~aktion auf pathologischer Grund- 
lage) bezeichnet wird, was ~en  nut Simulation (also bewusste Zweckreaktion 
auf nieht pathologiseher Grundlage) ist. Ich glaube sicher, dass wit, wenn 
wit im Frieden unsere im Kriege mit der sog. Hysterie gemach~en Erf~hrung 
auf die Friedensf~lle anzuwenden versuchen und wenn wit mehr Zeit haben, 
die F~i.lle genauer zu analysieren, die Grenzen der bewussten und der nn- 
bewussten Zweekreaktion ffir unsere diagnostische Erkenntnis einander 
niiher rficken werden. Eine vSllig scharfe Abg~enzung liegt meines Erachtens 
aber ausserhalb des Bereiches der menschlichen Erkenntnis, liisst sich jeden- 
fal]s praktisch nicht durehfiihren. 

Meinem verehrten Chef und Lehrer, Herrn Geheimrat Professor Dr. 
Anton,  der mir bet Fertigstellung der ~rbeit beratend zur Seite stand, 
widme ich in Dankbarkeit diese Studie zum 60. Geburtstag. 


