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Aus der psychiatrischen Klinik Wfirzburg. 

Ueber aphasische und optisch-riiumliche Stiirungen. 
Von 

Dr. phil. et reed. W a n d a  H a n k e .  

(~it 19 Abbildungen im Texf;.) 

Zu den in der Literatur sehr zahlreich vertretenen aphasischen und 
den etwas seltener behandelten optisch-rliumlichen StOrungen mSchte 
ich zunachst je einen kasuistischen Beitrag liefern~ um dann die beiden 
beschriebenen Fiille miteinander zu vergleichen~ die charakteristischen 
Unterschiede hervorzuheben und~ reich auf die vorhandene Literatur und 
einige eigene Beobachtungen stiitzend, allgemeinere ErSrterungen an- 
zuffigen. 

Der erste Fall~ der uns besch~iftigen soll~ betrifft einen Aphasischen~ der 
veto 25.4. 1900 bis zum Tode am 25. 7. 1909 in der psyehiatrisehen Klinik 
zu Wiirzburg verpfiegt und auf seine StSrungen hin untersucht wurde. 

Der Sehutzmann Joseph Str., 1856 geboren~ war stets gesund~ bis er 
im Jahre 1894 einen Sehlaganfall bekam. Der hrzt sell damals yon Nieren. 
entzfindung gesproehen haben. Nach dem Anfall blieben keine L~hmungen 
zurfiek, so dass Str. wei~er Dienst tun konnte. Im Jahre 1896 jodoeh wieder- 
holto sich der Anfall und hintorlioss damals StSrungen~ die Str. bis zum Todo 
beibohielt. Gleich naeh dora zweiten Anfall war die Spraoho undeutlich und 
3 Wochen sp~ter war sie - -  bis auf einige unverstiindliehe Siiben - -  verloren 
gegangen. Gleiehzeitig traten aueh L~hmungen am reehten Arm und Bein auf. 
Anfangs sell die Beinl~hmung starker gewesen sein~ sich aber dann insofern 
gebessert haben, als Str. wieder allmfihlieh babe gehen lernen. 

Seit 1899 bekam er heftige Aufregungszust~inde. El" ging gegen seine Frau 
los~ sohlug Stfihle undTisch zusammen~ sohrie gerade hinaus. Wenn eine solehe 
Aufregung dann vorfiber war~ weinte er und gab seiner Frau die Hand. Da er 
einen sehr starken Eifersuohtswahn gegen seine Frau ~iusserte, kSnnte man' 
denken~ dass aueh die heftigen Aufregungen Folgen dieses Eifersuehtswahnes 
seien; doeh muss dahingestellt bleiben~ ob letzterer erst dureh die Hirnzer- 
stSrung verursacht wurde. Die Aussagen der Verwandten des Kranken wider- 
spraehen sieh in dieser ginsicht. Naeh der einen Angabe wRre er sohon vet 
den Sehlaganfiillen jahrelang stark paranoisoh veranlagt gewesen~ was za der 



168 Wanda Hanke~ 

Annahme zweier vSllig getrennter Krankheiten: Paranoia und Embolia cerebri 
ffihren wiirde. Nach der anderen Angabe aber sei er friiher, d .h .  vet 1894, 
ganz geistesnormal gewesen. Seine Frau behauptete abet, er sei auch vor den 
Anf~llen immer ein exorbitant aufgeregter Mensch gewesen und sei oft ohne 
jede Ursache in schreokliche Zornesausbriiche geraten. Sein Zustand ftihrte 
schliesslich dahin~ dass er in die Klinik gebracht werden musste. Dies geschah 
am 25.4. 1900. 

Die F a m i l i e n a n a m n e s e  ergab nichts Besonderes; ffir Syphilis fehlten 
auch Anhaltspunkte. Dass Str. intelligent war: bewiesen seine guten Schul- 
zeugnisse. Sein KSrpergewioht war normal; fiber die nioht erhebliehen Schwan- 
kungen desselben vgl. R e i c h a r d t l ) .  

Bei seiner A u f n a h m e  in die Klinik bestand eine tIemiplegie ffir reohts 
mit Beuge- und Streckkontrakturen und spastischen Erscheinungen. Er konnte 
allein gehen~ bedurfte dazu auch nieht eines Stookes. Er braehte dann abet 
das rechte Bein mtihsam vorwgrts~ drfickte es im Knie stark dureh und trat in 
leiehter Equinusstellung des Fusses immer mit der vorderen tIfilfte des Fusses 
zuerst auf. Den reehten Oberarm konnte er aktiv bewegen bis zurHorizontalen ~ 
aber mit geringer Kraft. Weiter als bis zur Horizontalen ging ouch die passive 
Bewegung nieht. Im Pektoralis und Latissimus dorsi war deutliehe gontraktur 
vorhanden~ die besonders eine Bewegung des Oberarmes nach hinten vSllig 
unmSglieh machte. Bei seinen Versuehen zur aktiven Hebung des reehten 
Armes gerieten dann jedesmal alle Muskeln in heftiges Zittern. Piir den Vorder- 
arm war Beuge- und Pronationskontraktur vorhanden; im Handgelenk und in 
den Fingern m~issige Beugekontraktur. Im unteren Fazialisgebiet bestand ein 
deutlieher Unterschied zwisehen reehts und links. Der linke untere Fazialis 
iiberwog; im oberen Fazialisgebiet war kein Unterschied. Einiges iinderte sieh 
bei ihm. So kam im Winter 1900101 im reohten Bein ganz fiberwiegende Kon- 
traktur des Quadrizeps zustande. 

Die weitere kSrperliche Untersuehung ergab folgendes: Alles an den 
Augen, einschliesslich der  Pupillen: vSllig normal. Er hatte leichten Strabis- 
mus divergens links, der aber jedenfalls yon Hause aus bestand. Ob er einen 
stereoskopischen Sehakt hatte~ liess sich bet seinem Zustand nicht feststellen. 
Am rechten Bein waren die Sehnenreflexe stark gesteigert: aueh deutlieher 
Dorsalklonus vorhanden. Die Hautreflexe verhielten sich in eharakteristischer 
Weise antagonistisch zu dieser Steigerung der Sehnenreflexe. Sowohl der 
Kremaster. als auch der Bauehhautreflex waren reehts bedeutend schw~eher 
als links bzw. reehts gar nicht hervorzurufen. Der Urin zeigte in der Regel 
eine Triibung yon Eiweiss~ aueh zuweilen Zylinder. Es durfte also'eine ehro- 
nische Nierenentzfindung angenommen werden. Ein Herzfehler war nioht nach- 
zuweisen. 

Ueber seinen psYChisehen Zustand im allgemeinen ist vor allem zu be- 
merken~ dass dieser sehr weehselnd war. Er war an versehiedenen Tagen 

1) R e i c h a r d t ,  Arbeiten aus der psyehiatrischen Klinik zu Wfirzburg. 
H. 7. S. 10--22. 
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ein ganz versehiedener Menseh. In maneher Woehe fiberwogen die guten~ in 
mancher die schlechten Tage; letztere waren im ganzen viel h ~ u f i g e r . -  Vom 
Jahre 1901 an bekam er b~ufig Anfiille sinnloser Wut mit minutenlangem 
Z~hneknirschen. Auch echte epileptiforme Anf/iIle traten auf. Oft war er tage- 
lang vSllig unzug~nglich, feindlich ablehnend und ass fast nichts, lag regungs- 
los, die Bettdeoke fiber den Kopf gezogen, im Bert. Oder er versaehte, dutch 
obszSne gandbewegungen u. dgl. zu beleidigen. •erner hatte er in ausge- 
sprochenem Masse den sogenannten apoplektischen Zorn. Wenn man nicht ver- 
stand~ was er wollte~ dann konnte er ebenfalls in st/irkste Wutausbrfiche verfal}en. 

Er hatte also, wie erw/ihnt, in seinem psyehisehen Verhalten gute und 
sehlechte Tage, abet ein regeimiissiger Weehsel~ eine Periodizitiit, war nicht 
erkennbar. Eine Ursaehe fiir die so iiberaus wechselnde S{immung liess s~eh 
wohl mit Sicherheit niemals auffinden. Unter gleiehen Verh~ltnissen war er 
einen Tag freundlieh and den anderen im hSchsten Grade feindselig and ab- 
wehrend. Man bekam den deutliehen Eindruck, dass er an den schlechten 
Tagen trfiben Gedanken naebhing and sehr stark mit diesen beschi~ftigt war. 
Man kSnnte aueh vermuten, dass der Eifersuchtswahn, der auch in der Klinik 
noeh eine grosse Rolle spielte, dabei yon Wichtigkeit war. .Doch war aus ihm 
nichts herauszubekommen. Die genannte Vermutung wurde jedoeh gestiitzt 
dutch seinVerhalten bei Besuehen derEhefl'au uncl bei seinen Zornesausbrfiehen. 
BoimAnblick seiner Frau sehrie und heulte er jedesmal ffirchterlich und machte 
Zeiehen, die auf seinen Wahn bezogen werden konnten. In seinen Zornesaus- 
brfiehen sehien or den Mann bezeichnen zu wollen~ mit dem es seine Frau 
hielte. Er fuhr sieh dabei hinted fiber din Kopf~ drehte den Schnurrbart, fuhr 
sieh an die Stirn, als ob er doppolreihige KnSpfe bezeichnen wollte, and maehte 
etwas wie d~'ei Kreuze mit den Fingern auf den Tisch. Diese drei Kreuze maehte 
er zuweilen aueh auf das Papier. l~aeh solcben Bewegungen braeh er in der 

gege l  in starko Seufzer aus~ schlug an seine Brust~ sehlug die Augen gen 
Himmet. Auf den Namen inquiriert~ sehlug er sich immer heftig auf den Mund~ 
als ob er sagen wollt% das sei sein Geheimnis. 

Str. war an sehleehten Tagen za keinerT~tigkoit zu bringen, ja  er weigerte 
sich sogar zu rauchen und za sehnupfen, was er in den guten Tagen sehr 
gerne tat. 

In seinen guten Zeiten erwies er sich als sehr intelligent. Er bemerkte 
optisch altes und beobacbtete ~ufs Seh~rfste. Es entging ihm z. B. nicht dot: 
kleinste Staubfaden an der Kleidung dessen~ der in seiner N~he war, and er 
ruhte nicht~ his er den anderen darauf aufmerksam gemaeht hatte. Er hatte 
einen pedantischen Ordnungssinn und Ordnungstrieb und braohto im Labora- 
torium, we er viel besch~iftigt wurde, immer a]les so in Ordnung, wie es sich 
gehSrte. In bezug auf diesen Ordnungssinn und auf die Sch~irfe seines optisehen 
Apparates war er fibernormal zu nennen. Sein optisches Ged~chtnis war vor- 
ziiglich. Es kam aueh an den guten Tagen h~ufig vor, dass er weint% aber 
er liess sich an diesen dana trSsten. 

Das Auffallendsto und fiir uns wiohtigste war seine vSlligeAphasie. Seine 
apbasisehen Stiirungen wurden in Verbindung mit seiner Intelligenz nach dem 
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Schema yon R i e g e r l ) ,  das sieh sehon an dem Falls Georg S. bewiihrt harts, 
methodisch untersuoht~ soweit es bei seinem Zustande mSglich war. Moist 
zeigte er allerdings bei dem Versueh soleher Untersuohungen, abgesehon yon 
Zornesausbrfichen und Yerzweiflungszust~nden (in denen or sioh stets mit 
grosset Gewalt auf den Kopf schlug)~ aueh einen sehr grossen Eigensinn. ~ So 
musste man sioh fiber seinen geistigen Zustand i seinWissen~ Denken und seine 
sogenannte lntelligenz vornehmlieh dadurch unterriehten, dass man ihn fort- 
gesotzt bei seiner Arbeit, beim Essen usw. um sich harts und beobaehtete. Nur 
an don guten Tagen war or heifer und auch zu allen Untersuchungen aufgelegt. 

Unter diesen Erschworungen ergab die Intelligenzpriifung folgendes: 

A. Auf  dem Gob le t s  der  P e r z e p t i o n .  

lrg'endwelehe Defekte in den Sinnesempfindungen liessen sich nieht nach- 
weisen. Speziell war an den Sehnenfunktionen alles normal. Er war auch 
sicher n i e h t  hemianopiseh, was sich daduroh beweisen liess, dass er jedesmal~ 
worm ein Gegenstand in pefipherem Gesiohtsfeld in Bewegung gesetzt wurde 
(nieht nur links, sondern auoh reehts), nickte und brummte. Sein gutes Seh- 
vermSgen bewies er auoh dadureh, dass or SohnSrkol, auch ziemlieh klei~e, 
befriedigend gut naehfuhr. Auoh am Stroboskop bewios er deutlioh duroh 
Zeichen, dass er, und zwar mit grossor Froude, die Bewegungen wahrnahm. 
Dass or ganz kleine SehnSrkel nioht nachfahren konnte, dies war wohl durch 
rein okulare Presbyopie zu erkl~ren. Eine Pr/ifung in dieser Hinsioht war 
unmSglich. 

Er hSrte auch sehr gut. Ebonso liess sioh auf allen/ibrigen Sinnosgobioten 
kein Defekt naehweisen, dsr als soloher der Sinnessehiirfe hiitte bezeichnet 
werden kSnnen. 

In bezug auf taktile Perzeption liess er sich mit einiger Uebung dazu er- 
ziehen, dass er die berfihrton Hautstellon wieder berfihrte. Eine leichto Ab- 
stumpfung der Empfindliehkeit schi~n in der Heat tier oberon Extromit~t vor- 
handen zu sein~ d o n n e r  maohte in der.Beriihrung griJssere Fehler bei go- 
schlossenen als bei offenen Augen. 

B. Auf  dem G o b l e t s  der  A p p e r z e p t i o n .  

Soweit nieht die UnmSgliehkoit des spraehlichen Verkehrs stSrt% bekam 
man don Eindruck~ dass er mit lebhafter Aufmerksamkeit allem folgte, was am 
ihn verging. Er brash sehr h~iufig in Weinen aus, oft ohne Anl~sso. Abet 
gerade dann~ wenn man sich mit ihm besch~ftigte und ihn untersuchte, wurdo 
er immer besonders taunter, heiter und oifrig. Sp~iter allerdings iinderte sieh 
dies vSllig. Er zeigte grosses Interosse an den Yersuehen und durohaus nicht 

d ie  Unlust, die man bei vielen Apoploktikern finder. Doeh dies war immer nur 
in seinen guten Tagen der Fall. Man kaun deshalb sagen, dass seine huf- 

1) R i ego r ,  Besehreibung dot IntelligenzstSrungen in F~llon einer Hirn* 
vorletzung usw. Verhandl. der physikal..med. Gesellsch. zu Wfirzburg. 1889. 
Bd. 22. S. 1~ 4ft. 
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morksamkeit und Intolligenz im allgemeinen in Ordnung war und dass nut die 
gewaltigen sprachliohen Defekte abnorm waren. So oft man ihn auf diosen 
Punkt lonkto und ihm sagte: ,Sic sind ganz gescheit ~' u. dgl.~ so braoh or in 
Weinon aus~ douteto auf seinon Mund und stiess die einzigon Laute aus, fiber 
die er nooh verfiigte. Er lachte auch hgufig bei komisehon Anlgsson in ganz 
passender Weise. Ueberhaupt konnte man sagen~ dass er ffir allos Komischo 
ganz besonders gates Verstgndnis bewahrt hatto. Auch roagiorte or auf die 
Probe: ~Str. hat gostohle% kommt ins Zuchthaus~ in passendor, halb komi- 
scher~ halb ernst abwehronder Weise. 

Das S p r a c h v o r s t i i n d n i s  als solohos war bei ihm yon besondererWioh- 
tigkeit, da jedo S p r a c h i i u s s o r u n g  aufgehoben war. Ffir einzelno Worto, 
Namon nsw. und doron Verkniipfung hutto er ein gates Spraohvorstgndnis. 
Fraglieh war nur~ ob or auoh violes und rasohVorgesproohonos verstand. Und 
hier zeigten sich starke Defokte. Er vorhiolt sich z u  dem~ was ihm vorge- 
gesprochen wurd% wie man sioh zu einer fremdon Spraeho verhglt~ die man 
nicht gewohnt ist. Er konnto zwar ganz gut bewoisen~ dass or z. B. die Frag% 
wie oin Wachtmeister boi dot Polizei gohoisse% vorstandon hatto, and zwar s% 
dass er~ worm man ihm viele falsche Namon vorsagto und dann erst den rioh- 
tigon~ die falsohen allo vernointe und nnr don riehtigon bejahte. Daboi bohiolt 
or das vorgesagto Wort, also ,,Wachtmoister" die ganzo Zeit sehr gut. Ueber- 
haupt hatto or eine grosso F~higkoit in solchem Festhalten. 

Es bostand aber grosse z e i t l i c h e  Vorschiodenheit in soinem Spraohvor- 
stgndnis. Sagte man z. B. naohoinander: ,Greifen Sic naeh Ihror b/aso! I-Iaar! 
Bart! rochtem Auge! Ohr!" usw.~ so ging os oft ganz gut. PlStzlioh abet 
hSrte das Verstiindnis auf und or land alas Vorgesagte nicht mehr. Dies, sehr 
h~iufig wiederholt~ best~.tigto sich immer. Charaktoristisoh war z. B. folgendes: 

Man sagto: ,Groifen Sic naoh Ihrem roohten Augo! ~ - -  Er maohte es 
richtig. Darauf: ,Nach Ihrem reehton Ohr !~ - -  Er fuhr jotzt nioht nach dem 
reohten Ohr, sondern an das linke Auge. (Das Verstgndnis yon reohts und 
links fohlte ihm durchaus nieht, wio sioh bei den erston Versuchen immor 
zeigto, solango er nicht entgleist war.) 

Charaktoristisch war auch, dass or entgloist% worm man vorhor ~Ohr~ 
dann ,,Haar" gesagthatte. HiordfirftederiihnlieheLaut ihnheraasgebrachthabon. 

Dann kamon aber auch bei jeder Untersuehung immor wieder Zoiten 
schleehtor Laun% in denon or' jedo Antwort verweigort% und dies besonders 
dann~ wenn vorher oine Entgleisung stattgefunden hart% duroh weleho or in 
schloohto Launo versotzt worden war. 

Sagto man ihm vet: ,~Dor ttimmol ist grfin. Dot Schneo ist sohwarz. 
Das Blur ist blau~'~ so machte er durohaus keine abwoiohenden Gob~rden. In 
dieser mangelnden Ueberoinstimmung yon Worten~ orwios er sioh auch in seinon 
boston Zeiton mangelhaft. 

lqnr gogonw~ir t igo Bilder odor Gegenst~indo konnto er mit ihren spraoh- 
lichen Bezoichnungon zusammenbringen. 

Abgesohen yon don vorhin angefiihrton Zusammenstollungen yon Eigen- 
namon bodurfto or eigentlich ffir allos~ was er rasch in sprachlicher Vet- 
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knfipfung bringen sollte, optischer Sttitzen. Im Optisahen war or absolut gut. 
Wenn man einon Federhalter verkehrt ins Tintenfass steeken wollte: so prote- 
stierte er dagegen so energisch, wie der normalo Monsch. Dagogon tolerierte er 
manche Reden ohne Protest, gagen welche er h~tte protestieren mtissen~ hS~tte 
er sic verstanden. I)adurch bildeto er einen Gegensatz zu Michael Joscf Weiss~ 
einem yon Wolf f  1) beschriebenen Falle yon weniger voilst~ndiger motorischer 
Aphasic und zu Eva Rumpot~ der hier an zweiter Stello besprochen werdon wird. 

Solche geden waron z. B.: , hu f  den B~umen waehsen Bratwfirste% 
Obgleich dieser Satz als komisch erhShte Aufmerksamkeit erregon sollte, tole- 
rierte er den Unsinn~ hatte abet das Wort Bra~wurst erfasst~ indem or sofort 
an die Lippon griff und schmatzendo Bowegungon machte. 

An der Grenze seines Satzverstgndnisses standen folgendo Fragen: ,Tut  
der Frosch bellon? Der Hund wiehern?" usw. sowie die vorgemachten Laute. 
Hior bgjahte und, vernointe or zuweilen ganz richtig~ zuwoilen abet war er 
nicht fS~hig: das Vcrgesproehene aufzufassen. Um ein Urteil in dieser Richtung 
zu hekommen: wurden allo Fragen aufgezeichnet. 

Jedesmal, wenn er die Frage wirkIich verstanden hatte, bewies or dies 
unzwoideutig und in diesem Fall ist zu der Frage ein V. (d. h. ,Vorstanden") 
hinzugoffigb im anderon Falle steht hinter der Frago oin N. (d. h. ,,nicht~). 

Hat der Mensch vier Beine? V. 
Waohsen die Kartoffeln auf dem Baum? N. 
Haben die Katzen Fedorn? N. 
Bin ici~ ]hre Toehter? N. 
Goht der Mensch auf den Hfindon? N. 
Tut man mit dem Messer niihen? N. 
Als man aber zu ibm sagte: ,Fallen Sie mir nicht bin! Sonst bin ict~ 

b]amiert! ~ lachte or mit vollem Yerst~ndnis. 
Man fragte ihn: ,Was haben Sic houto Mittag gemaeht?" Auch dies+ 

Frage versa.and or und zeigte, wie or den ]~auch durch die Nase geblasen hatte. 
Er lachte dabei vergn~gt. Als man ihn nach der Lage einiger Punkte der 
Stadt Wiirzburg fragte: bowies or aueh Verst~indnis fiir diese Frage. 

Wenn er etwas sagon wollte und sich nicht verst~ndlich machen konnte, 
so hielt er mit grosset Zhhigkeit lest an seinen Gedanken nnd rnhte nicht~ his 
es ihm gelungen war, sich yerst~ndlich zu machen. Man sagte ganz ge- 
legentlich mit leiser Stimme ohne jede beson~tero Betonung odorHinweisung: 
,,Ich denke, wenn er wieder gehen kann: so kann man ihn 5i'ter herkommen 
lassen". Er erfasste den Sinn dieses Satzcs, der garnicht an ihn ge~ichtet war, 
sofort: was er dadurch bewie~s, dass er mit seiner linken Hand dureh hin- 
weisonde und zeichnende Gebiirde cinch Stock bezeiehneto, indem er sag+n 
wollte, mit einem Stock kSnnte er-gehen. 

0Ptisehe Stiitzen waren z. B. in folgendem Fall+ niitzlich. Man sagt+: 
,,KSnnen die Ochsen fliegen?" Er konnte den Unsinn nicht abweisen. Als man 

1) Wolff ,  Ueber krankhaftc Dissoziationen der Vorstcllungcn. Zeitschr. 
f. Psych. u. Physiol. Bd. 15, S. 41ft. 
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ihm aber das Bild des Ochsen zeigte und dazu sagte: ,~Kann er fliegon?", 
wios er den Unsinn ab. 

Alias dies wechselte aber sehr u n d e r  hatte auGh an einer BilderbuGh- 
seite, auf der Fisahe abgebildet waren, kein Verst~indnis bewiesen f/ir die 
Frage: ,,KSnnen diese sohwimmon oder fliegen?" 

Einerseits konnte er durchaus kein Verst~ndnis zeigen ffir so einfache 
S~tze wio: ,,lst der Sahnee schwarz?" Andererseits zeigte er ganz deutlieh 
Verst~ndnis ffir des Wart ,,Schnee" dutch woisende Geb~rden. Ebenso konnto 
or beweisen, dass er des Wart ,,sohwarz" verstanden hatte, dadurch, dass et" 
naeh einigem Herumtasten an einen schwarzen Staff griff. Aber dem Satz: 
~Ist der Schnee schwarz?", stand er verst~indnislos gegeniiber, griff nur in ge- 
wohnter Weise an den Kepf. 

Dam gagenfibor im st~rksten Gegensatz: Man sagte: ,,Wollen Sie oben 
hinaufgohen ?" Sofort richdge Hinwoisungon und Zeiahen deurlichen Vorst~nd- 
nissos. ,,Was wollen Sie oben tutl?" Sofort ebenso: SteGkte den Finger in 
den Mund ats Ze{chen, dass er dart rauchen wfirde. Man sagte: ,,Da werden 
Sie oben rauehen?" Er maahte ein vergnfigtes Gesicht.' Weiter: ,,Da werden 
Sio auch den Ofen ansehfiren?" Sofort energischo Vernoinung. 

Auch inbezug auf Farben die gr5ssten Gegensitze. Einerseits vorstand 
er wiederholt ganz richtig und ffihrte den Befohl, einen gr/inen Bleistift zu 
gabon, gut aus; andorerseits war er nie~nals imstanda, den erw~hnton Satz: 
, I s t  der Schneo sahwarz?" zu verstehen. HSchstens konnte er durch Ver- 
mitt[ung seines weissen Hemdes darauf gebracht werden, dass der Schnoe nicht 
sehwarz sol. In der l%egel konnto er aueh den Befehl, rote, grfine usw. Woll- 
bfindel herauszusuchen, nicht befolgen. Auch die vorgesagte Frago: ,,Ist das 
rot? '~ usw. bejahto er und verneinte er unriahtig. 

Am besten werden die so me.rkw/irdigen Widorspr/iche in seinem Sprach- 
verst~ndnis durch die Formel bez6ichnet werden kSnnen: Die Reden, die zu- 
sammenhi~ngea mit der wirklichen Umgebung, versteht er und alles bless Sehul- 
rneistm'ische versteht or nicht. 1) 

Worm man ihfl beobachtet% ohne dass man etwas Besonderes mit ihm 
machte, so bekam man immer den Eindruek, dass er fiber sein Elend nach- 
d~chte. Der Gegenstand seines Kummers war vormutlich ebenso sehr sein 
Eiforsuehtswahn als der Verlust der Sprache. Er sass de, den Kopf kummer- 
yell auf die Hand gestiitzt, und sehr hiiufig braeh or in heftigos Geschrei aus. 

Im Laufe der Zoit wurde bei immer h~ufigeren Gelegenheiten klar, dass 
er vieles vorzfiglich vorstand. Worm er mit einer stuporSsen Kranken zusammen 
war~ die aus psyehiseher Hemmu~g voriibergehend kein Wart aus dem Mund~ 
bracht% so deutete er durch Zeiehen in dnrchaus fachgem~sser Weise an, dass 
dieso zwar jetzt auch night sprechen kSnnte, dass boi ihr aher die Sprache 
wiederkehren wfirde, bei ihm aber nicht, wobei er in verzweiflungsvoller Weise 

1) Vgl. Michael Weiss in der Abhandlung van Wolff,  Ueber krankhafte 
Dissoziation tier Vorstellungen. Zeitsehr. f. Psyoh. u. Physiol. d er Sinnes- 
organe. Bd. 15. S. 54--55. 
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auf seinen Kopf sohlug~ um zu zeigen, dass sein Hirn dauernd in Un- 
ordnung ware. 

Auch fol~endes beweist~ wic gut; er selbst kompliziertere Ss verstand: 
Eine Person seiner Umgobung sagte in richtiger Selbsterkenntnis: ,Wenn ich 
die H~lfto yon dora rasohen Reden dieser Frau h~tto und die Frau die H~ilfto 
yon meiner Langsamkeit, dann ware uns beiden geholfen". Strong verstand 
den Satz sofort und deutete durch Geb~rden an~ in weloher Richtung es den 
Boiden fehlte. Auoh hier gab eben die Situation den Sohlfissel fiir das Spraeh- 
verst~indnis. 

Als er die Keden einer hypochondrischen Kranken gehSrt hatte, die immer 
fiber ihren Magen klagt% so gab or deutlich zu verstehen, dass es dieser nicht 
im Magen~ sondern im Kopf fehlte. Er lachte sogar fiber eine Paraphasie. 
Man sagto n~mlioh: ,,Morgen wird nicht geschnauft und nieht geraueht", an- 
statt ,geschnupft und geraucht". Dariiber lachte or nun mit Verst~indnis; 
zeigto sogar dureh Gebiirden an, schnaufen wfirdo er wohl noeh. 

Wenn man im Zusammenhang der Ereignisse vor seinen Ohren sprach 
und gerade dann~ worm man sich gar nicht an ihn wandte, sondern er nut ge- 
legentlich zuhSrte, dann verstand er oft merkwfirdig viell).  Besonders, wenn 
die vet ihm besprochenen Worte, ,wie dies ja im wirklichen Gesehehen moist 
der Fall is~ mit Handlungen und Hinweisen auf wirkliche Gegenst~nde ver -  
bunden waren. Wenner  z. B. Pfeifo raueht% so konnte er leicht dutch Worte 
dazu dirigiert werden, dass or seine Pfeife an den Pl~tzen ausklopfte, we man 
es haben wollte. Dagegen war er h~iufig vSllig sprachtaub, wenn man ihn 
plStzlieh mit einer ganz unvermittelten rein oxaminierenden Frage kam, z. B. 
wenn man ohne Grund plStzlich fragte: ,We ist die Tilt? ~ 

Als dagegen w~hrend des Ausbfirstens yon Breifleeken an dem Kloide vor 
ihm gesagt wurde: ,D~s sind die Troph~en des Wachsaals"~ tla lachte er fiber 
diesen Witz und zeigte u 

Besonderes diagnostisches Yerst~ndnis zeigte er auoh ffir den Unters~hied 
der Apoplektisehen und Paralytisehen, die ihn umgaben, l~Iit blSdsinnigen 
Paralytikern liess or sich durchaus nioht ein, hemiplegische Apoplektiker aber, 
besonders Aphasjsch% pfiegte er mit grSsster Sorgfalt und Ausdauer, und 
deutete an, dass diese sich in der gleiehen Lage bef~inden wie or, w~hrend die 
nicht hemiplegischen Paralytiker in eine andere Kategorie gehSrten. 

C. Auf  dam G e b i e t e  des G e d ~ c h t n i s s e s .  

)Han darf annehmen, dass er ffir frfihere Ereignisse das Ged~ehtnis voll- 
kommen bosass. Es war sehwer~ sich davon zu fiberzeugen, allein er bemfihte 
sich so onergisch, sieh dureh Zeiehen verstiindlich zu maohen~ wenner  nach 
seinem frfiheren Leben gefragt wurde, dass kein Zweifel bestohen kann~ dass 
er im wesentliehen noch alle Ereignisso wusste. Ebenso kannte er Spiel- 
karten usw. Man merkte aueh, dass er viele Melodien, die er friiher kannto~ 
riohtig wiedererkann~;e. Auch mit bekannten Bildern war as so. 

1) Ygl. Georg Seybold in Rie  g e r ' s  eingangs erw~hnter Abhandlung. 
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Nachdem or monatolang nicht in einem Zimmer gewesen war, in welohem 
er rauchen durft% g inger  beim Betreten des Zimmers sofort an die Stelle~ we 
die Rauchutensilien lagen. Er ruhto nicht~ bis alIes DazugehSrige aus ver- 
sehiedenen Eeken dos Zimmers zusammengebracht war. Ebenso wusste or 
immer in fast abnorm genauer Weise~ we in diesem Zimmer das Papier lag usw. 

Als Leute aus seinem Goburtsort in der Klinik zufMlig an ibm voriiber- 
gingon, erkannte er sio safort. Ebenso einen Wiirzburger Maurer, don or soit 
Jahren nioht mehr, fl'iiher als Sohutzmann aber h~ufig gesehen hatte. 

Soweit als es die ~rosse Erschwerung des sprachliehen Verst~ndnissos 
gestatteto, konnte man sich aach davon fiberzougen~ dass or ~lles, was man 
ihm znm Behalten auf rein eptisehem Gebiete aufgab, verzfiglich im Ged~ehtnis 
bewahrte. Er land, wenner  Laune dazu hatt% die feinsten SehnSrkel 7 die or 
behalten sollte~ nach langer Zoit wioder tadellos horaus. 

So war es auch mit allem Akustisehen, was night der Sprache angehSrto. 
Dagegen war es ganz unmSglieh, darfiber etwas Bostimmtes festzustellen, 

ob or auch ein Gediichtnis ffir Sprachliehes hatt% das ihm vorgesagt wurde. 
Er konnte ja  garnichts selbst reproduzieren. Und wenn man den Versuch so 
h/~tte anstellen wollen~ dass man das Wart zuerst sagte und dann nach l~ngerer 
Zeit wiederholte mit der Frage, ob os das Gleiohe w~re, so w~ro gar nieht 
daran zu denken gewesen~ dass dieser Versueh ein Ergebnis gehabt h~it~o~ weil 
gerade eine soloho sehulmoistorliche Frage yon ihm gar niaht beobaeh~et 
warden w~re. Es war immer mSglich, dass er etwas Derartiges riehtig machen 
kSnnte. Aber maahte e res  falsch, so verhielt er sich dann durehaus ablehnend. 
Aber auch~ w e n n e r  es wusste, ~rgerte es ihn, dass man ihm zutraute~ er 
h~itte dieses vergessen~ und dann wollte or aus Zorn und Aerger erst reeht 
nioht. Im ganzen kannto man sagen, dass er ein vorziigliches Ged~ichtnis 
hatte. Es fiel ibm aueh immer alas Passende ein. Vet einiger Zeit bathe or ge- 
hSrt, dass ]emand oinen Schirm in Franlffurt hatto stehen lassen. Als es ihm 
dann einmal ausnahmswoise gelang, auf einem gedruckten Plakat das Wort 
,,Frankfurt" zu lesen, so zeigte or mit dem • grosser Sohadenfreudo 
an, dass dor tder  Sehirm (schan vor Men,ten) stehen geblieben sei, und dann 
zeichnete er einen Sehirm. Er behielt also gleichmiissig gut alto and neuo 
Eindrficko nnd solehe~ die sich an Worte knfipften, wofern or nut die Worto 
verstanden hatte. 

D. Auf  dem Geb ie t e  der  u n m i t t o l b a r e n  N a o h a h m u n g .  

Weft er iiberhaupt nur ,,Ba, Ba '~ und hSohstens noeh ,,Beisig" sagen 
konnte, so kamen nur diese Laute in Betracht ffir das Naohspreehen. Er 
sprach dies aber niemals nach~ schon deshalb nicht, weil es ihn ~.rgert% dass 
er dies nachsprechen sollte. Wenn man ihm ein anderes Wort vorspraoh, so 
strengte or sich zuweilon an und suehte es herauszubringen, abet es kamen 
nur die Laute 77Ba, Ba, Beis/g". Ein Nachspreehen gab os also nieht. Er 
konnto singen. Wenn man ihm abet etwas vorsang, dann konnte er niemals 
zum Naohsingen gobraoht werdon. Er mochto einfaoh nicht. Naohpfoifon war 
nioht mSglich festzustellen. u Bewegungen maohte or riohtig naoh. 
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Was das Abschreiben anbotraf~ so ffige ich hier eine Probe bei: 

Abb. 1. 

Aehnlich schrieb er den w 1569 ab; man boachte aber die letzte Zoile: 

Abb. ~. 

(Sol1 heissen: ~Abgesehrieben yon einem Agraphisehen".) 

[ Eiuen B~ren zeiohnete er so ab: 

Abb. 3. 
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Am 29. 10. 1902 zeichneto er naeh Abb. 4. 
der Natur. Es war eine Sohneeko an 
einer aussergowShnliehen Stelle goweson ~ * = : ~  
and hatto sein Staunen erregt. Sofort 
zeiehnete or sie~ wie Abb. 4 zeigt. 

Im Februar 1902 zeichnote or ein Teppichmuster und Ornamente~ 
zwar mit der linken Hand (vgl. Abb. 5 u. 6). 

Abb. 5. 

und 

Abb. 6. 

1 
E. Auf dem Gebiete  der A e u s s e r u n g  durch  rein inhere  Asso-  

z i a t ionon  a b l a u f e n d e r  i n t e l l e k t u e l l e r  Vorg~inge. 

Worto konnte or in der Regel nicht vSllig (ohne Vorlage) sehreiben, abet 
~loeh einigo Buchstaben davon. So schrieb er beim Anbliek der Eisenbahn: 
,Nil" und ,~Wti ~' nieder. Als man naeh einigem Raten, w~hrend or es immer 
durch Oeb~rden klarzumaehen suehte~ beides zu N/irnberg und W/irzburg er- 

g~inzte, gusserte er gowaltige Freude. Ehe die 
Worte richtig orggnzt waren, was langere Zeit 
dauerte~ beruhigto er sieh nieht, sondern lenkte 
immer wioder die Aufmorksamkeit darauf. Er 
wollto sagen, class die Eisenbahnzfige yon Nfirn- 
berg naoh W/irzburg fahron. 

HSchst merkwiirdig war derZwang, den seine 
gelgufige Reihe auf ihn aus/ibte, wean er schreiben 
wollto. Man sagte ihm~ er solle seiner Frau eine 
Neujahrskarte sehreiben. Er ergriff diosen Ge- 
dankon mit Eifer und Begeisterung and wollte an- 
fangen, die Adresse zu schreibon. Aber er konnte 
nun wieder durehaus don Namen nieht einfach 
hinsehreiben~' sondern or begann wie immor seine 
gewohnte gel~ufige Roihe auf die Adressenseito zu 
sehreiben (vgl. Abb. 7). 

Arehiv f. Psyehiatrie, Bd. 63. Hef~ 1. 

Abb. 7. 
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Ebenso erging es ihm~ als er zu Ostern seinem Knaben ein Bild schicken 
und das Kuvert adressieren wollte. Er konnte willkfirlich ,Beisig a sagen~ was 
also bewiesen wurde: Er wollte Schnupftabak haben. Man sagte ihm~ er be- 
komme keinen~ wenn er nicht 7~Beisig" sage. (Ffir gewShnlich sagte er nur 
7~Ba%) Daraufhin sagte er nach langer Stimulierung endlich ,Beisig ~. 

F. A u f d e m  G e b i e t e  d e s i d e n t i f i z i e r e n d e n E r k e n n e n s .  

Er erkannte Briefmarken 7 Miinzen usw. gut. Es wurden ihm Bilder ge- 
zeigt yon Kirschen~ Erdbeeren i ether langen K~semfihle; er zeigte durch ent. 
sprechende Bewegungeu~ dass man Kirschen isst~ eine K~isemiihle umdreht usw. 
Es wurde ihm ein Bilderbueh gezeigt: Ein Matros% auf der n~iehsten Seite ein 
Schiff. Er sohlug die Seite noehmals um und bedeutete dureh Zeichen~ dass 
der Matrose zum Sehiff gehiirte. Eine lebende SehildkrSte wurde gezeigt~ er  
zeigte sie sogleich im Bilderbuch. Mittels der Uhr konnte er sieh in der Zeit 
orientieren. Wenn er einmal nieht aus anderen Zeichen wusste~ wieviel Uhr es 
war~ so beniitzte er die Uhr und zog richtige Sehliisse aus dem~ was er auf 
ihr sab. Man zeigte ihm etwas Farbiges~ mit der Aufforderung 7 einen ebenso 
gef~rbten Gegenstand zu suchen. Dies ging immer ganz gut. Er suehte im 
Zimmer herum~ bis er ihn gefunden hatte. Ueber die Identifikation yon Sinnes- 
eindrfieken mit Spraehliehem wurde sehon unter B. vieles beriehtet. Einiges 
w~re aber noch bier zu erw~h'nen. Nannte man ibm die Wortbezeiehnungen 
zu den ~egenst~nden im Bilderbuch~ so deutete er in der Regel richtig auf 
alas bezeiohnete Bild. Aueh braehte er u riehtig mit den Bildern 
zusammen. Er zeigte z. B. auf die Frage: ~TWomit tut man blasen? ~: bloss auf 
die Blas- und nieht auf die Stretch- und andere Instrumente. Aber hierbei 
kam er aueh h~ufig nieht zum Ziel. Vor einel: Bilderbuehseite, auf der ein 
Wagen abgebildet war: die Frage: ,Womit tut man fahren? ~ Er besann sieh 
angestrengt, brachte es aber nieht fertig. Dagegen wurde die Frage: ,Wo ist 
der Wagen? '~ sofort unter der Evidenz des Eindruekes riehtig beantwortet. 
Ebenso war es mit ~sehneiden ~ und ,Messerr 7 ,trinken" und ,Glas ~ ging 
jedoeh gut. Die Erschwerung in diesem Punkte riihrte offenbar davon her~ 
class er einen besonders starken Defekt in der Verbindung yon Worten hart% 
wenn ihm optisehe oder andere sinnliche Stiitzen fehlten. Die Abstraktion der 
blossen Farbe konnte er ebenfaUs nieht vollziehen. Das Bild des Kaisers wurde 
ibm gezeigt. Sofort gab er deutliche Zeiehen des Verst~ndnisses. Auf die 
Frage~ wo der Kaiser sei~ stfirzte er sofort auf die ,M~tnehener Neuesten Naeh- 
richten r und suchte~ bis er~ ganz klein gedruekt~ alas Wort Berlin gefunden 
hatte. Naeh dem Namen des Kaisers gefragt~ suehte er weiter~ kam aber nicht 
zum Ziele~ weft zuf~llig in diesem Zeitungsblatte der Name nieht stand. 
W~hrend ein Tiseh abgewaschen wurd% sass er daneben und sah aufmerksam 
z% half abr~umen usw. Man sagte zu ihm: ,Geben Sie den Sehwamm! ~ Er 
ging sofort an den Ausgusstein~ wo die Reinigungsutensilien waren~ brachte 
aber nieht den Sehwamm, sondern eine Biirste. Man sagte noeh einmal 
~Sehwamm". Er brachte Seife. Alles dies w~re ebenso gut verwendbar ge- 
wesen. Er war ogenbar yon tier Vorstellung beherrseht~ dass jetzt nieht tier 
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Schwamm hergehSre. Als Biirste und Seifo abgewiesen waren, so h&tto noch 
der Pinsel in Botracht kommen kSnnen. Als man ihm abet noehmals sehr 
oindringlioh ,~Sehwamm ~ gesagt hatte, brachte or auch den Sohwamm. Das 
war abor keino direkto Spraehverst~ndigung, sondern sohliesslioh Zufall. 

G. Auf dora Gebioto der U m s e t z u n g  yon S inneso indr i i cken  in 
s p r a c h l i c h o  Begri f fe .  

Von einom Brief, don or erhielt, konnte er so gut wie nichts losen. Nur 
auf die Unterschrift, den Namen seines Schwagers, deuteto or mit Freudo und 
Verstgndnis. Fragen, die darauf gerichtet waron~ ob or dafiir oin Vorst~ndnis 
babe, ob etwas yon der Hand seiner Frau odor soiner Kinder geschriobon sei~ 
]~onnte er niemals beantworten. 

Im Februar 1902 sah or in den ,,Mfinohener Neuoston Nachriohten ~ in 
einem ausnahmsweise foierlichon Druck ,Handschroiben Sr. K. H. des Prinz- 
rogonten Luitpold yon Bayern an So. M. den Kaiser." Sofoi't doutete or auf 
alas Weft ,Prinzregent", dann stiess or oin freudiges 7,Ba" aus und streokte 
die Hand naoh dem Wfirzburger Schloss, das yon seinem Sitze aus wio die 
ganze Stadt und Umgebung gut siohtbar war. Dann suchte er weiter zu ge- 
]angen and kam an ,,Kaiser% Jetzt riob er sich den Kopf, schfittelto ihn, und 
es war ldar, dass der ,,Kaiser" unvorstiindlioh blieb. Es wurde ihm dann auoh 
woiter nioht goholfen under  kam deshalb nicht zum Ziol. 

Auf dor Landkarto konnte or Namen, auch wenn sic sehr wonig deutlioh 
in typographischor Hinsicht hervortraten, viol besser lesen, als worm die iso- 
liel'ten Namen ibm vorgelogt wurden. Da er geographisoh vorziiglioh orientiort 
war (Bowels durch Zeigen in den Riohtungen der Orto), so niitzte ihm die 
riiumliohe Anordnung tier Ortsnamen auf der Landkarte. 

Bei ,Sommeraoh"~ seinem Hoimatsort~ korrigierte or fibrigons aueh boi 
Buchstabent&felchen ein fohlendes ,m". 

Am 11.3. 1901 konnto er auch einmal wieder in gewissem Sinne lesen. 
Er las plStzlioh in don ,Mfinchener Neuosten Naohrichten ~L die Ueberschrift: 
,180. Geburtstag des Prinzregenten". Darauf sagto or froudig ,Ba~ Ba"~ g ing  
an das Fenster und zeigto abweehselnd auf die Zeitung und auf die vielen 
Fahnen, die er veto Fenster aus sah. Es freuto ihn ganz besonders, dass er dies 
lesen konnte. Er k0nnte auch folgendos sohreibon, was gewiihnlich nicht ging: 

Abb. 8. 

Es wurde ihm vorgospiegolt, or solle schreiben: ,,Ioh bitte um Tabak 
und Zigarren. Joseph Strong." Er schrieb nun 10 M. 50 Pfg., don Prois des 
Tabaks, und seinon Namon; konnte abor trotz aller Bemiihungen und Hinweis 

12" 
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darauf~ dass in dem Weft ,:Joseph" schon der Anfangsbuehstabe yon ,Ich ~t ent- 
halten sei~ es nieht welter bringen als bis zu den Anfangsbuohstaben seines 
Namens ,Jo% Er zeiehnete r Pfeife und Zigarren naeh den vet ibm liegen- 
den Gegenst~nden : 

Abb. 9. 

/ 

g .  Auf  dem Gobio te  der  K o m b i n a t i o n .  

gechnen konnto er insofern~ als er z.B.,  wonn man ihm die Aufgabe 
3 X 4 hinsehrieb 7 12 T~felo.hen herauslas. Manchmai konnte er dann eine 
solche Zahl des gefundenen Produktes auch niederschreiben. Er wollto 4 
sehreibe% konnte es aber nieht. Er schrieb statt dessen 2"2. Als man ihm 
sagte, das sol nicht recht, ,so zeigte er das erste Mal 4 Finger. Dieses konnte 
er abet bei Wied~rholung des Versushes nieht tun. Dagegen deutete er mit 
Freude und Befriedigung auf die Ziffer 4~ als er sie in einem Zeitungsblatt ge- 
funden hatte. Dass er die 2 Zweier gesehrieben hatte~ war ein Bowels dafiir, 
dass des Prodakt 2 X 2 odor die Summe 2 --[- 2 ihm mehr present waren ale 
die Ziff~r 4 selbst. Dabei konnto man nioht behaupten, dass er diese Ziffern 
schreiben konnte. Auf direktem Wege konnte er in dot Regel durchaus keine 
Ziffern niederschreiben, auch nicht 2. Oben hatte er abet doch 2 '2  geschrieben. 
Es war dies also eine ganz besondere Hirnkonsteilation, die ihn gerade auf 
2"2 gefiihrt hatte und die er dana zuf~llig auoh sehriftlich ausdrficken konnte. 
Sp~ter konnte er auf die Aufforderung, 4 zu sehreiben~ hie mehr etwas maehen~ 
weder 4 direkt, noch 2 X 2. Naoh 14 Tagen sohrieb or aber wieder 2 Zweier. 
lgerkwfirdig war, dass~ wenn man neben seine 2 X 2 eino 4 hinsehrieb, er auf 
di'e Frago, ob dies 4 sei, v511ig verst~ndnislos blieb, wenn man aber auf die 
2 X 2 deutete und fragte, ob des 4 sei~ so bejahte er dies mit Freudigkeit. 

Str.'s Zustand blieb bis an sein Lebensende unver~ndert. Er blieb immer 
intelligent. Am 5. 7. 1909 starb or an einor Unterlappenpneumonie. 

Die Sekt ion~ die 4 Stnnden naeh dem Tode erfolgte~ ergab eine maxi- 
male girnzerstSrung auf dot linken Sell% sohr starke Sklerose tier grosson Hirn- 
arterien und wahrsoheinlieh eine diffuse Hirnverkleinorung. 
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Abbildungen seines Gehirns und Angaben der dabei in Betraaht kommen- 
den Gowiehte finden sicb bei Ro ichard t l ) .  

Wit wollen uns nun dem zweiten Falle zuwenden, einer optisch- 
r•umlich GestSrten, die sich veto 16. Mai 1899 bis 30. Oktober 1903 
in der Wfirzburger psychiatrischen Klinik aufhielt. 

Eva Re ,  goboron am 20. 9. 1848, gestorben am 30. 10. 1903, war seit 
1878 verheiratet, hatte 3 Kinder gehabt, welobe an indifforenten Kindorkrank- 
boiton verstorbon waren. Sie war bis Neujahr 1899 immor gosund und intelligent 
gowosen. Soit Beginn 1899 aber liess sic in ihrer Arbeitsf~higkeit etwas nach 
und versah ibro hgusliehenArbeiten nicht mehr so rfistig wio frfiher. Besondere 
Klagen abor hatto sio damals nioht. Violleicht hatto es sioh sehon um unbe- 
stimmteVorboten dot Schlaganf/ille gehandelt. Am 27. 2. und 1.3. 1899 traten 
zwei Sohlaganfiillo auf, yon denon der erste die Spraohe voriibergehend stSrte, 
der zweito eine dauornde spastisohe linkssoitige Extremit~tenl~bmung hinterlioss. 
Veto 7.4. bis 16.5. 1899 war sic in der modizinisehen Klinik gelegon. Wogen 
Jammerns uad n~ohtlioher Unruhe wurde sio am 16.5. in die psychiatrisoho 
Klinik fiberffihrt. Ueber ihro Intelligenz mussto man don Ehemann befragon, 
da die vorlangton Schulzeugnisse nicht auifindbar waron. Dot Ehomann gab 
an, sio sei intelligent gewesen, babe ihre normalen Sohulkenntnisso bosessen, 
gut lesen, sohreiben und rechnon kSnnen. Sonst war in der Anamneae niobts 
weiter Nennonswertes, h~Johstens ein Gesohwfir am linken Vordorarm, das sio 
in ihrer Jugond gohabt haben sollte~ dessen Narbe auoh noch siohtbar war. 
Das Gesohwfir sollto mehrero Jahro geeitert habon; naeh der Besohaffonheit 
der Narbe zu sohliossen~ konnte es abor nur oin unbedeutendos ttautgosehwfir 
gewesen sein. Ein Grund, es etwa ffir syphilitisch zu halton, lag in der Bo- 
sehaffenheit der Narbo durchaus nieht; auch sonst fanden sich ffir fiberstandono 
Syphilis nicht die goringsten Anhaltspunkto. Ferner gab dot Ehomann mit 
BestimmthoR an, sie sei in den erstenWoohon naoh den beiden Sohlaganf~llon 
geistig klarer gewesen, als sio es in dor Klinik war. 

Bei ihrer Aufn ahmo in die Klinik war sio ziomlich abgomagert und nahm 
w~hrend dot erston Woohen ihres Aufenthaltes noeh weiter ab. Dann folgte 
bedeutonde Zunahme. Nghoro~ fiber das Verhalten ihres KSrpergewichtes finder 
sieh bei Reiohardt2) .  Bemerkenswert war die Sehwellung der linken Hand. 
Ein Ring, den sic am Finger hatte, konnte deshalb nur mit grosser Mfihe ab- 
gefoilt werden. Am linken Vorderarm war die Geschwfirsnarbe. Allgemeine 
Oedeme waren nieht vorhanden. Nur die gel~ihmten linksseitigen Extremit~ten, 
aueh des linke Bein~ waren geschwollen, w~hrend reohts durehaus niemals oino 
Schwellung vorhanden war. 

Die Untersuchung des Herzens ergab, dass kein Klappenfehler vorhanden 
war, hSchstens eine leiehto Dilatation des linkefl Ventrikels, abet auch dioses 
nicht sicher. 

1) R e i e h a r d t  i Arbeiten aus der psychiatr. Klinik zu Wtirzburg. H. 7. 
S. 10~22. 

2) K e i c h a r d t ,  Ebenda. S. 2~ff. 
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Am linken innoren Fussrand (am IVletatarso-Phalangoalgelenk der grosse~ 
Zehe) bildote sioh sporran eine Blase, die aber gut heilte. 

Im Juni 1899 trot am linken Ohr ein m~ssigeg 0thiimatom auf, welches 
gleichfalls wie die fibrigen Schweliangen links nicht anders erkl~,rt werdon 
konnt% als durch ihre Nervenzust~nde; denn yon einem heftigen Stoss war 
durchans nichts zu konstatioren und auch jede senstige ~ussere Ursacho fehlte. 
Dieses Oth~matom heilto sparer, ohne Spuren zu hinterlassen. Das Oth~matom 
war links~ w~hrend rechts eine Sympathikusl~hmung bestand. 

Die Augenuntersuchung lieferte folgendes Resultat: Beide Augen standen 
iiberwiegend in den Winkeln der rechten Seite. Auf energische Aufforderung 
gingon sic zwur ouch vSllig in die extreme Stellung nach links, aber die ge- 
wShnliche Stellung beider Augen wich entsohieden naoh rechts ab. Zuweilen 
gingen die Augen, auch bei energiseher Aufforderung, einem nach links be- 
wegten Gegenstand zu folgen, nicht ganz in den linken Augenwinkel. In den 
sp~teren Monaten wurden die Angenbewegungen aber freier. Man konnte also 
ffir den hnfang eine geringe konjugierte Deviation naeh rechts behaupten. Die 
Augen machten einen auffallond starren Eindruck. Ueber die Pupillen konnto 
yon Mai 1899 his Mitre Januar 1900 l~diglieh gesagt werden, dass durchaus 
nichts Abnormes an ihnen wahrzunehmen war. Sie reagierten sowohl bei Kon- 
vergenz als ouch auf Liehteinfull durchaus normal. Mitte Januar traten dana 
sehr doutlich die Erscheinungen der Sympathikusl~hmung rechts hervor, fiber 
welche am 30. 1. 1900 folgendes zu verzeiohnen war: Bei geradeaus gerichtetem 
Bliek reohte Lidspalte in der Mitte 8, linke 12 mm hoch. Linke Pupille bei 
mittlerer Beleuehtung 4, reehte 21/s mm Durchmesser. Beide reagierten auf 
5icht und I(onvergenz normal.  Ueber Konvergen~ war aber schwer etwas zu 
behaupten, well Pat. niemals dazu zu bringon war, einen nahegelegenen Punkt 
zu fixieren. Geringerer Grad "con Enophthatmus reohts. Angenhintergrund 
normal. 

Ein rotes Ohr und Unterschiede' an den Wangen wargn nicht bemerkbar. 
Eine Schwellung am Halse, in der Gegend des rechten Sympathikus, war 

nicht aufzufinden. Sparer traten am I]alse rechts Abszesse auf~ yon welohen 
wohl einer den rechten Sympathikus komprimiert haben kann. Die Feststellung, 
eb Hemianopsie ffir links vorhanden war odor nicht~ maehte anfangs die aller- 
grSsste Mtihe, undes bedurfte longer Einfibung, bis etwas Sicheres darfiber 
festgestelit werden konnte. Sie blickte anfangs bei denVe~suehen, ihr periphe- 
risches Gesichtsfeld zu prfifen~ immer auf die Seite, statt class sic geradeaus 
fixierte. Endlich aber, naoh langen Bemfihungen gelang es doch, diese mit 
ihrer Birnsohwgche offenbar in Zusammcnhang stehende Unfahigkeit allm&hlich 
zu fiberwinden. Und dann zeigte es sich, dass sie flit links hemianopiseh war. 

Die genaue Aufnahme eines Gesichtsfeldes war jedoch vSllig unmSglieh, 
we i l es  iiberhaup~ nut ganz selten gelang~ zu bewirken, dass sic naeh der 
linken Seite blickte. Man konnte abet besonders auf folgendeWeise feststellen, 
dass sie links gar niehts wahrnahm: Man legte Gegenst~nde abwechselnd 
links and rechts vet sic hin und forderte sie auf, danach zu greifen, l~.eehts 
fund sie alles~ auoh die kleinsten Gegenst~nde~ und selbst wenn man sie eigens 
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versteckt hatte, rusch und sicher; links fend sie gar niehts. Und es war sehr 
bemerkenswert, dass sic anch links nichts fend: wei~n man ihr den Kopf vhllig 
frei liess, so dass sie jederzeit durch entsprevhende Einstellung der Median- 
ebeno ihres Kopfes oder auch nut dureh Einstellung ihres Blickes die 
links liegenden Gegenst~.ndo in den sehenden Tell ihres Gesiehtsfoldes bringen 
konnte. 

Trotzdem ergab sieh gelegentlieh folgende Situation: Sie hatte Hunger. 
Rechts lagen nur kleine Brosamen, links grosse Broeken. Sie suehte mit Mfihe 
die kleinen Brosamen rechts zusammen und fend die grossen Stfieko Iinks nieht. 
Dies war durch die Hemianopsie allein nieht vhllig zu erkl~ren~ sondern dabei 
kam auch noeh die Gleiehgewiehtssthrung ftir den Blick in Betraeht. Wean 
man ihren Kopf nach reehts gebraeht hatte, so bestand eine so grosse Unge- 
neigthoit, wieder naeh links mit dem Kopf zu gehen, dass sic vorher oft lange 
mit der Hand blindlings nach der linken Seito tasteto: ehe sio sieh auf die ein- 
lathe Weise half, dass sie auch den Kopf gen/ig'end wei~ naeh links drehte. 
ttatte sie den Kopf gentigend gedreht, dann land sie die Brosamen aueh links 
ganz gut. Die Abneigung, naeh links zu drehen, war aber so gross, dass sie 
z. B. folgenden Umweg einsehlug: Sie nahm die Brotst~ieke, die links lagen 
und die sie dutch blindes Tasten in die Finger bekommen hatte, und legto sie, 
um sie auf der bequemen Soite zu haben, naoh rechts. Den Kopf naeh rechts 
zu drehen~ hatte sie durchaus koine Abneigung. Und wenn man ihr ein Stfiok 
Brot auf die rechte Seite mhglichst welt in die Peripherie legte, we sie ohne 
Kopfdrehung aueh in diesem normalen Blickfeld nichts mehr seheu konnte, so 
drehte sie nach rechts den Kopf mit grosser Freudigkeit. Auf der linken Seito 
gelang dieser Versnch niemals. Sie war daduroh, auch abgesehen yon der 
ttemianopsio fiir links, noch welter im Sehen gesthrt. Trotzdem war die Be- 
haup~ung, rife Kopfbewegungen w/~ren fl'ei, in gewissem Sinne riohtig. Denn 
in tier passiven Drehung zeigte sieh kein Untersehied zwischen reehts und links 
und auf energisehes Stimulieren drehte sie den Kopf gerade so weir nach links 
wie nach reehts. Und stemmte man die Hand dagegen, so entwickelte sie ftir 
die l)rehung naeh links wie nach rechts die gleicheKraft. Diese Gleichgewichts- 
sthrung war nut oine voriibergehende gewesen; sie war im Janur 1900 ver- 
sehwunden. Pat. hatte einen stereo skopisohen Sehakt~ was in Anbetraeht dor 
Hemianopsie bemerkenswert war. 

Beider sonderbaren zerebralen Sehsthrung der Pat. musste man immer 
none lgittel ersinnen, um sich davon zu/iberzeugen, dass sie, abgesehen veto 
hemianopisohen Gesichtsfelddefekt, eine sehr gute Sehseh~rfe hatte. Man legte 
ihr z. B. ein so kleines Stiiubchen vor, dass es kaum sichtbar war, mit der 
Aufforderung, es rasoh zu greifen, und zwar an immer wieder verschiedenen 
Often. Sie land es immer ganz rasch. 

Im Gebiete des N. faeialis war eine unbedeutende Asymmetrio in der 
Innervation vorhanden, und zwar so, class die reehte Seite etwas iiberwog, 
nat~rlich nur ftir die untere Partie des Fazialis. Diese Parose des unteren 
linken Fazialis stimmte also zu der linksseitigen Extremitatenl~ihmung. Dem- 
entspreehend lief auch aus dem linken lgundwinkel viol Speiehel. Die Zunge 



184: Wanda Hanke, 

war zweifellos botroffen, wurdo nur mit grosser Anstrongung und SohwerfMlig- 
koit vorgestreokt und wioh etwas nach links ab. 

Dass sic zwei Apoplexien erlhten hatte: eine links und eine rechts, zeigto 
sick deutlich in dem Zustand ihrer vier ExtremitY.ten. Es waren n~mlioh aueh 
in den reohtsseitigen Gliedmassen deutlicho Spuren einer frfiheren Liihmung 
vorhanden. Der rechte Arm und des rer Bein zitterten stark, gerieten beido 
oft in f~rmliche Konvulsionen. Sie konnte infolgedessen aueh gar nicht gehen, 
auch nicht mit Untorstiitzung, was sie gekonnt h~tte~ worm sic nur linksseitig 
geii~hmt gewesen W~l'e. Dementsprochond war auch im rochton Arm und Bein 
die willk(irliche Kraff~ussorung nicht so stark, als sie vermutlieh in gesundon 
Tagen gewesen war. Kontrakturen waren rechts nicht vorhanden. Man konnte 
daher die reehtsseitigen Glieder innerhalb der normalen Exkursionsweite in 
allo Lagen bringen. Aueh aktiv fiihrte sic reohts alle Bewegungen aus. Der 
linko Arm war in allen Gelenken in Kontraktur und aktiv vtillig unboweglioh. 
Passiv liess er sich im Sehultergelenk kaum his zur Horizontalen erheben und 
nut' unter heffigen Sehmerzen tmch hinten abduzieren. Mm. peetorales rechts 
fiihlten sich dabei stark kontrakturiert an. Im linken Ellbogengelenk war die 
passive Streekung auch nieht vSllig mSglich. Im linken Handgelenk bestand 
lei(~hto Beugekontraktur und ebenso in s~mtliehen Fingern der linken Hand. 
Diese befand sieh i n tiberwiegender ulnarer Abduktionsstellung. Es bestand 
Pronationskontraktur, so dass passive Supination nieht m6g]ich war. 

Im linken Bein, das aktiv gleichfalls vSllig unboweglioh war, bestand in 
allr~n Gelenken Kontraktur. Im linken Hiiftgelenk bestand Adduktionskontraktur 
und aueh passive Bewegungen naeh vorn und hinten waren uieht mSglich. Am 
moisten gehindert war im linken Hiiftgelenk die Bewegung nach hinten. Im 
linken Kniegelenk war die passive S~reokung aueh nut his zn 130 0 mSglieh. 
Dagegen war im linken Fussgelenk, obgleieh auch dieses aktiv vSllig unbe- 
weglich war, die passive Bewegliehkeit v511ig frei. Daher hatte sioh each keino 
Spitzfussstellung ausgebildet. Der rechte Patellarreflex war normal. Puss- 
klonus liess sioh in keinem der beiden F/isse hervorrufen, obgleioh der rechte 
Puss h~iufig spontane Zuokungen hatte. Der linke Patellarreflox liess sioh 
niemals hervorrafen. Dies war aber wahrseheinlich nur dadurch bedingt, dass 
fiber der linken Patellarsehne eine starke SGhwellung bestand als Teilersohei- 
nnng der Oedeme tier linken Seite iiberhaupt. Gerade am Knie war diese 
Sehwellnng besonders stark. 

Eva Ru. war in einem sehr verwahrlosten Zustande in die Klinik ge- 
kommen und hatte beginnonden Dekubitus am Gesgss gehabt. Unter energischer 
Wasserbehandlung heilten alle Gesehwiire sehr sehSn. 

Im 0ktober 1900 waren noch viele Zylinder im Urin, abet nur leichto 
Trfibung. Der Urin war anfangs, w~hrend sie sioh iiberaus unrein bielt, nur 
schwer zu bekommen. Er hatte dann ein starkes Sediment, war sehr iibel- 
rieohend und reagierte alkalisch. Infolgedessen war es anfangs nicht mSglieh, 
ein sieheres Urteil dariiber zu bekommen, ob der Urin Eiweiss enthielt oder 
nicht, da or auch durch Zentrifugieren nioht vSllig gereinigt werden konnte. 
Dies wurde schon naeh einigen Tagen besser. Der Urin wurde hell~ reagierte 
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wenigstens neutral, sparer dann immor saner. Er wurde fiberhaupt vSllig 
normal, und dann zeigte es sich, dass or durohaus kein Eiweiss enthielt. Eine 
sohwere Nierenkrankheit war also nieht vorhanden. Anfangs batte sie starken 
Blasenkatarrh gehabt~ dot abet auoh bald versohwunden war. Der Urin blieb 
dauernd normal. Die Menstruation hatte sie erst mit 93 Jahren bekommen und 
hatte sie immer nooh gehabt. Ehe sie den Sohlaganfall bekommen batte, l~.ngere 
Zeit tremor sehr stark. Bis M~irz 1901 war die Menstruation regelmassig vor- 
handen gewesen, dann erschien sic niemals mehr. 

Eva Ru. hatto vior epiIeptisohe AnfS:lle gehabt. 
Was ihr psyehisches Verhalten betrifft, so war s[e anfangs in der Klinik 

5fters unklar und verwirrt gewesen. Dies besserte sioh aber und zwar ent= 
sprechend der Zunahme dos KSrpergewiehtes, so dass sie sohliesslioh trotz 
ihror partiellen Defekte als vSllig intelligent und geistig normal bezeiohnet 
werden musste. Sio war !n einem station~ren Zustand relativen Wohlbefindens. 
Man konnte sich sehr gut mit ihr unterhalten und so waren ouch eingehende 
tntelligenzprfifungen naeh dem Rieger'schen Schema 1) mSglieh~ bet welehen 
sich die Kranko durchaus aufmerksam und willig benahm. Zornausbriiche und 
dergleiehon wie bet Str. kamen bet ihr nie vor. Sie ffihrte ein bescbauiiches, 
~uhiges Dasein. Nachstehend folgende Resultate dor Intelligenzprfifung: 

A. In Bezug auf Sehon und Erkennen yon Farben war sie normal. Am 
Stroboskop hatte sie grosse Sohwierigkeiten, die Bewegungen zu erkennen. Sic 
maehte jodooh fiber die Bewegung als solche richtige Bemerkungen. Dagegen 
hatte sio auch hier wie in allem Uebrigon grosse Schwierigkeiten, die Figuren 
passend zu bezeichnen. Daaus allem klar wurde~ dass es ihr niemals an der 
Wortfindung fehlte, sondern im wosentlichon an der Porzeption, so gehSrt ouch 
dies unter A. In bozug auf die stroboskopisc]ien Erscheinnngen als solohe be- 
stand kein Wahrnehmungsdefekt. Die Perzeptionszeiten waren nicht vorl~ingort. 
Zeigte man ibr unbekannte Gegenst~inde nm" einen so kurzen Moment~ dass 
auch ganz normale l~Iensohen sie h~iufig nicht riehtig erkennen kSnnen, so be- 
zeiohnete sie sio manehmal ganz richtig in einer fiberrasehenden Weise. Aueh 
hatto sic eine sehr gute Sehseh~rfe. Sie war auoh offenbar emmetropiseh; 
sagto auoh, sio set woder kurzsichtig gewesen noch habe sio eine Brillo f/it 
Weitsicbtigkeit gebraucht. Sie sah auch in der Ferno zweifeltos seh~ gonau~ 
erkannte kleine GegonstKnde, die sich in ether Zimmereoko befanden, l'aseh und 
riehtig. Sie zeigte aber grosso Defekte, wenn sie Figuren naehfahren sollte. 
W~ihrend sie in der rasohen Erfassung optiseher Eindrfieke tIervorragendes 
leistete~ brachto siees niemals fertig, eine vorgezeiohnete: auoh ganz einfaehe 
Figur riehtig mit dem Griffel nacbzufahren. Dass sio die Yigur genau perzi- 
piorte~ war abet "naoh allem Bisherigen sioher. S[o fend sioh nur durchaus 
nieht darin znrecht. Waren es Buchstaben~ so fuhr sie niemals in dem Sinne, 
wie man schreibt, so dass sehon hierdurch ihro Unf/ihigkeit zum Schreiben als 
notwendig gegebon erseheinen musste. Charakteristisch war aueh~ dass sie mit 
der Aufgabo niemals fertig wurde. Sie kannte sioh oinfaeh in dot Figur nicht 

1) Vgl. Str. und Seyb. 
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aus; wusste nieht, was sic yon der Aufgabe noch zu erledigen hatte, was sic 
sohon erledigt hatte. Sic mach~;e einen Tell der Figur viele Male and liess don 
an#lern ganz bet Soite. 

Dass es sich hierbei im Wesentlichen um eine StSrung handelte in der 
r~umlichen Direktion durch den Gesichtssinn und nicht um optische S~Srung 
fibcrhaupt, liess sich dutch viele Versuche beweisen. 'Denn wenn man si~ 
energisch stimulierto, so fuhr sic eiazelne Striche und auch solcho auf ganz 
kleinen Schn6rkeln ganz gut naeh und bewies daduroh, dass sic die Striebe als 
solche deutlich wahrnahm ; abel- daan fuhr sic doch auch immer wieder daneben 
und brachte die Saehe nie fertig. Sic bewegte sich wie in einem Irrgarten. 
Aus unz~hligen Versuchen auf anderen Gebieten ergab sich mit vStligor Dent- 
lichkeit, dass es unmSglich w~re zu behaupten, dieses u set nur 
Symptom allgemeinen B15dsinns. Denn auf anderen Gebieten war sic durchaus 
nieht blSds~nnig. Ganz merkwiirdig sohloobte Leistuagen wios sic auch auf, 
wean der Versueh gemacht wurde, mittels der Figuren sic zu priifen, die auf 
den Snellea'schen Tafeln standen mit Riicksieht auf Individuen, welche die 
Buchstaben nioht kennen. Bet diesen Figuren war nur anzugeben~ nach welcher 
Seite sic often waren. Dabei konnie man sich leicht davon fiberzeugen, dass 
sic an und frir sich ganz gut imstande war, wenn sic sich anstrongte, alle Anr 
worten riohtig zu geben. Sio konnte auch ganz richtig unterscheiden zwischon 
rechts und links. Abet sobald sic sich otwas weniger in Acht nahm~ maehte 
sic h~ufige Fehler~ die umso schwerer begreifiich waren~ als man auch hier 
deutlich erkennen konnte, class sic sich Mfihe geben wollte. Abet auch in 
diesen Stricken bedurfte es bet ihr offenbar Zur richtigen r~umlichen Orientierung 
grosset Anstrengufigen. Auch in bezug auf ihren Aufenthalt zeigte sic grosse 
Defekte in der riinmlichen Orientierung, wiihrend Defekte in der zeitlichen 
Orientierung niemals hervortraten. Sie wusste gaaz genau~ wie man in der 
Zeit~ lebte, abet im Raum war ihr alles schwer begreiflioh. Dass sic trotz ihrer 
schweren optischen Defekte andererseits auch wieder gut sah, bewies sic z. B. 
dutch folgendes: Sic sah yon einem Ende des Zimmers zum anderen die nicht 
sehr grossen Zahlen an einem Abrisskalender richtig, erkannto auch die Ueber- 
schrift an einer welt yon ihr entferntliegenden Zeitung ganz genau. Hierbei 
konnte sic auch lesen. Eigentlich aber war es folgendermassea: Es warea die 
,,Miinchener Neaesten Nachrichten" mit ihrem charakteristisehen grossen Format 
und ihrer bekannten typographischen Erscheinung. Diese Zeituag kannte sic 
als solehe; sie sagte, ihr Mann habe sic zu Hause gehalten. Nan sagte sic: 
7~Dort liegen die ,Miinehener Nenesten Nachrichten~." Die HSrsch~rfe war auf 
beiden Ohren normal. Ein wesentlicher Unterschied zwisehen rechts und links 
liess sich nicht naehweisen. Sic konnte auch leise und kurz hervorgestossene 
Laute richtig mit den Sprachorganen nachahmen. Das GehSr konnte deshalb 
einfach als normal bezeichnet werden. Mit dcr huffordcrung~ berrihrte Haut- 
stellen selbst mit dem Finger anzuzeigen, war aichts zu maehen, ttierzu war 
sic zu ungeschickt. Aber ,,jetzt r sagte sic an normalen Hautstellen ganz gut. 
Am linken Arm erfolgten die Antworten seltener und weniger energisch. Am 
Rumpf war dieser Unterschiod weniger deutlioh. Auoh zwisehen der rechten 
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und linken Hand bestand der Unterschied, dass sic links langsamer und 
zweifelhaffer ,,jetzt" rief. Es wurde dann aueh h~uflg der Versuoh gemacht, 
dass man eine Stelle der einen KSrperhitlffe bertihrto und sic auffordert% die 
symmotrische Stello der anderen KSrperhg.lfte mit dem Finger anzuzeigen. 
Dies ging manchmal bemerkenswert gut~ indem sie z. B. mit der frei beweg- 
lichen rechtenHand die entsprechenden Stellen des geliihmten linken Armes 
richtig traf. Dass sic aber an der gel~hmten linkon Oberextremitiit selbst keine 
richtige Empfindung tiber dieso Lage hatte, dies wurde dadurch bewiesen, dass 
sic bei verschlossenen Augen sich zwar ganz richtig mit der rechten Hand an 
ihrem linken Arm zurechttastet% aber doch nut dann, wenn sie den Arm fiber- 
haupt gefunden hatte. War der lahme Arm aber inzwischen in eine andere 
Lage gebracht worden, so land sic ihn bis auf Weiteres nicht; ein Beweis~ dass 
sic durch innere Benachrichtigung aus dem Arm nieht orientiert wurde. 
Schmerzempfindlichkeit hatte sie darin aber sowohl beim I{neipen der Haut als 
auch beim raschen Dehnen der kontrakturierten Muskeln. Auch in bezug auf 
das linke Bein liess sich einigermassen feststellen, dass die Tastempfindlichkeit 
viel schlechter war als im rechten, w~hrend in derSchmerzempfindlichkeit kein 
Unterschied bestand. Dazu, dass sic die bertihrten Stellen selbst anzeigto, 
war sic zwar zu ungesehickt, aber sie konnte wenigstens dureh rjetzt" mar- 
kieren~ dass sie iiberhaupt bertihrt worden war. Und in dieser Weiso liess sich 
deutlich feststellen, dass sie auch am linken Bein leichte Bertihrung fast gar- 
nicht wahrnahm. Es bedurfte links eines viel st~rkeren Druckes als rechts. 
Geruehsprtifungen ergaben niehts Abnormes; sie bezeichnete die ihr bekannton 
Gerticho ganz richtig. Bei Geschmacksprtifungen liess sich nichts Bestimmtes 
feststellen~ da sic immer zu unbestimmte Angaben machte. Es lag aber koin 
Grand vor, etwas Abnormes anzunehmen. 

B. Im allgemeinen land sich hier durcha~s niehts Abnormes. Sie hatto 
ffir alles, was um sic verging and wozu gesprochen warde, ein vSllig richtiges 
Verst~ndnis, wenn man absah yon den Spezialdefekten. Doch w~ire folgendes 
hervorzuheben: Sic war in Bezug auf r~amlisho Dingo vielfach sehr konfus 
und hatte dartiber falsche Gedanken, die sieh ihr immer wieder aufdr~ngten. 
Eines tier auffallendsten Symptome in dieser Hinsieht war~ dass sic immer 
wieder yon einem Manne ohne Arme, der viel um sie herum war e sagte, or 
h~tte keine Beine oder keine Ffisse. 

Besonders war sie aber immer konfus in Bezug auf Geographisches. An- 
fangs war dieses fast die auffallendste Erscheinung an ihr: sic glaubte nie, 
dass sic in Wtirzburg w~re, nannte verschiedene andere Orte. Sp~iter gab sic 
zwar zu, dass sic in Wtirzbarg wi~re, aber sie sagte jetzt yon Personen der 
Umgebung, diese mtissten doeh we anders wohnen. So fragte sic z.B.: ,,Fahren 
Sie denn jeden Tag yon Euerbach herein?" (Euerbaeh ist ein ganz entlegenes 
Doff.) Auf die Gegenfrage: ,,Warum denn? erwiderte sic: ,Ja, weft Sic doeh 
immer da sind und Sic sind doch in Euerbach wohnhaft. Dann haben Sic 
wohl in Wiirzburg oino Wohnung? "1) Sic hatte seinerzeit offenbar yon vor- 

1) Vgl. Le t zen  Chr i s t in  in Annales m~dieo-psyehol. 1887. 
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schiedenen Personen der Umgebung die festo Einbildung gehabt, diose wEren 
aus Orten yon ihrer Gegend, und sic kam jetzt immer noeh nieht yon dieser 
Einbildung los. Sie beriehtote manchmal merkwfirdige Saohen, z. B. die Gr~fin 
h~itte gesagt, die Hedwig w~re ge~storbeu. Darfiber befragt~ sagte sie: ,,[ch 
meine, ich h~tte es getriiumt. Ich babe abor houto die Hedwig gesehen. Da 
habo ich gesohen, dass es bless getr~umt war". Vorhor hatto sie aber bestimmt 
gemeint, die Hedwig w~re gestorben. Und so ma~ches~ was immer in mork- 
wrirdigem Kontrast stand zu ihrem sonstigen vernrinftigen Wesen.  

C. Aueh hier zeigte sich der grosse Unterschied zwisehen dem Wort- und 
dem optischen Gediichtnis. W~hrend sic fiber alle Namon die in Betracht 
kommen konnten~ sehr guton hufschluss geben konnte, so war hSchst auffallend, 
dass sic z. B. ihre Nichte boi einem Besuche nicht aus dem optischen Eindruck 
allein identifizierte. Sobald man ihr abet den Namen sagto~ war ihr sofort 
altes klar. his eine barmherzigo Sehwester nach der Abwesenheit yon bless 
1/4 Jahr in die Klinik zuriiokkohrte, konnto sic nieht nut nicht im mindesten 
den Namen selbst angeben, sondern sic konnto aueh auf Vorsagen den Namen 
nicht als den richtigen odor falschen erkennen. Abor nicht nur den Namon 
hatte sie vergessen, sondern sie sagte aueh selbst, sie wrisste nicht, dass sic 
diese barmherzige Sehwester riberhaupt ge~annt hittte. Und dies~ obgleieh es 
gerade ]one Schwester war~ welche sic zwei Jahre lang ununterbroehen gepfiegt 
hatte. In diosem gt'ossen Gogensatz zwisehen Sinnoseindrriekon und Worten 
konzentrierten sich/iberhaupt ihre Merkwiirdigkeiten. Oass sie frir aile friiheren 
Reminiszenzen~ die durch Worte in ihr waehgerufen" wurden , ein tadelloses Ge- 
d~ehtnis hatte, beweisen folgende Beispiele: 

Wie heisst dot Kaiser? - -  Wilhelm. 
Wie heisst tier Papst? - -  Leo XIIL 
Wie hioss der frfihere Papst? - -  Plus IX. 
Wie hoisst tier l~rinzregent? - -  Luitpold. 
Wie heisst der frrihere KSnig? - -  Ludwig. 
Wio heisst tier ietzigo KSnig? - -  Otto. 
Wie heissen die Apostelfrirsten? - -  Petrus und Paulus. 
Wann ist ihr Feiortag? - -  29. Juni. 
Warm ist Weihnachten? - -  25. Dezember. 
We ist Petrus gekreuzigt? - -  In Rom. 
Was war el, yon Hans aus? - -  Ein Fischer. 
In welchem Land liegt Rom? - -  In Italien. 
Aueh in Bezug auf r~umliehe Orientiorung in fl'fiher bekannton VerhMt- 

nissen zoigten sich koino auffallenden Dofekte; so wenn sic z. B. den Weg auf 
den Kreazberg boschrieb. Aueh hierffir zeigte sie-sogar ein vorzfigliehes Ge- 
d~iehtnis, bosonders in Anbotraeht der langon seither vertlossenen Zoit. Sie 
war in don sechziger Jahren zuletzt auf dom Kreu~berg gewesen. Sic konnte 
auch ihro h~uslichen R~umlichkoiten gut besehreiben. In allen dioson Stricken 
machto sie einen durchaus normalon Eindrtlck und nut dasjenige, dass sic 
manehmal Personen ihrer jetzigon Umgebung in eingebildete r~umlicho Ver- 
h~ltnisse versetzte~ trat manchmal noeh stSrond dazwischen. Sie erinnerte sich 
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aueh noch sehr gut aus ihrer Geographiestunde aller mSgliehon Einzolheiten: 
der Main entspringe im Fichtolgebirge aus zwei Quellen, dem woissen und dem 
roten Main usw. A]so auch hier alles normal. Fragen wie z. B.: ,,Wio sehon 
die Sehlfisselblumon aus? Rosen? Kornblumen? Veilohen?" usw. beantwortoto 
sie riehtig~ so dass klar wurde, sie hatto alle Farbonerinnerungen vSllig 
erhalten. 

Sio konnto ouch die Regenbogenfarben richtig angeben. Sie sagte ge- 
legentlieh nach violen Monaten noeh: ,,Der Herr Professor hat gesagt, ioh hobo 
ein Blasenleiden. a Sio sagte, als sio hiiufig veto Optisehen hatto reden hSren: 
,,Der Herr Professor hat gesagt, ieh babe so oine L~ihmung. Ieh weiss, or hat 
gesagt: ,optiseh a. Auf die Frage: ),Was versteht man unter optiseh ?a erwiderte 
sie: ,Das weiss ieh n ieht ." - -  Abet das Wort hatte sic sieh trotzdem gemerkt. 

Im allgemeinen konnte man behaupten, dass sie auch ffir fi'isehe 1%mi- 
niszenzen oin tadelloses Ged~iehtnis hatte, z .B.  behielt sie die Namen, das 
Alter und anderes, was man ihr gesagt hatte yon Personen ihrer Umgebung 
ausgezoichnet. Es kamen also nur die sehr wiehtigen Untersohiode zwisehen 
den versohiedonen Sinnesgobieten in Betraeht. 

Sie hatte auch einigermassen optisches Gediichtnis, z..B. f/ir SohnSrkel. 
Sic war zwar etwas unsiehor, aber sie hatte doeh ein deutliehes rein optisohos 
Ged~ehtnis selbst f[ir solehe SehnSrke] r bei denen ihr die Worte garniohts 
holfen konnten. Dies war umso bemerkenswerter, als das Ged~chtnis sich hier 
relativ gut erwies auf optischem Gebiet, in welehem sie sonst so sehr sohwach 
war. Man kann sagen: 7~Was sio einmal optisch erfasst hatte, das konnto sic 
sieh auch einpriigen, behalten, merken. ~t Aueh beim Klavierversueh berfihrte 
sic einige Zeit nachher richtig die Tasten. 

Es wurde ihr ferner unter mehroren Notizbiichern einos zum Merken auf- 
gegeben, welches sie, als weisses, deutlieh untersehiod yon den anderen, die 
schwarz waren. Dies hatte sic nach einigen Tagen noah selbst~ndig behalten. 
Das Wort ,,Katze" merkte sic slch gut, konnte es ~ach mehreren Tagen wieder 
sagen. 

Es wurdo ihr ferner ein Schnalzlaut mit der Zunge vorgemaeht, den sio 
unmittelbar uachhor richtig nachmaehte. Noah naoh Wochen hatte sic dieses 
behalten. Und als man ihr nach vielen Monaten davon sprach, machte sie es 
noeh gerade so gut. 

Nachdem sie eine berfihrto Stelle an der Wango unmittelbar nachher 
richtig s.elbst berfihrt hatto~ wurdo ihr aufgegeben, die gleiche Stelle nach 
5 Minuten wieder zu berfihren. Sie traf aueh jetzt wieder die Stelle ganz be- 
friedigend. 

D. Das Naehspreehen war bei ihr in Ordnung; eine eigentlieho Arti- 
kulationsstSrung liess sioh nicht nachweison. ~ Lange Worte giugen etwas 
schwierig, doch zeigte sioh dabei keino ArtikulationsstSrung, sondern nur die 
Schwierigkeit der Ausspraohe des Ungewohnten. Auch Worte wie: ,Wachs- 
0aaskett~ ))Messweehsel" usw. gingen so gut, wie es fiberhaupt zu erwarten 
�9 ar. Aueh kurze FremdwSrtor gingen sehr gut. Nachsingen konnte sie nichts. 
3b dieses Folge dot Krankheit war oder nieht~ liess sieh nieht entscheiden. 
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Abb. 10. 
Nachpfeifen konnte schon tiberhaupt doshalb 
nicht verlangt werden, weft sie keine Z~hne 
hatte. 

Sio konnte auch die einfaohsten Sohrift- 
buchstaben, die sic mit dem Mundo ganz riohtig 
bezeichnet% nicht nachmachen. Vorliegendo 
Probe bezog sich auf den Buchstabon I~ dot 
als dot hnfangsbuchstabo ihres Namens nooh 
am ehesten h~tte gehen sollon (vgl. Abb. 10). 

Sio konnte im bemerkenswerten Gegensatz 
zu vieleu anderen F~llen auoh mit der Aufgabo 7 

ihren Namen zu sohroibon, garniohts mehr anfang~n. Diejenigon Buohstaben, 
dio sio nioht sGhreiben konnt% konnto sic auoh durchaus nicht naoh Vorlago 
kopieren (vgl. Abb. 11). 

Abb. 11. 
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Die Unf~higkeit, die sioh im Buchstabenkopieren zeigte, best~tigte sie 
aber ouch gegeniiber yon den einfachsten AbbiIdungen (vgl. Abb. 12). 
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Hierbei zeigte sich aueh noeh folgende grosse Merkwfirdigkeit: Gab man 
ihr einen Griffel in die Hand mit der Aufforderung~ den Linien naohzufahre% 
so fuhr sic immer bedeutend darfiber hinaus und versisherte dann, dies h~itte 
sie nicht gesohen. 

Veto Naehzeiehnen liefert Abb, 12 sehon Proben, Abb. 13 zeigt einen 
SehnSrke1~ den sie kopieren sollte. Dabei sagte sie gleich soIbst: sDa wirds 
schlecht gehen! a Beim ~achzeichnen frug sie immer datum herum: sWas 
muss ich noch maohen? ~t Brachte nichts Ordentliehes fertig. Es zeigte auf das 
Deutlichste, dass iiberhaupt jedes Zurechtfinden im Raume fehlto (vgl. Abb. 13). 

Abb. 12. 

..... l 

k., 

Abb. 13. 

Vorlage. Kopie. 

E. gl/ibenspiess, der Mann ohne Armo, fragte sie, ob er sie in ihrem 
Stuhlwagen f(ihren solle. Da sagte sic: ,Ja, es wiire mir rocht, wenn sie mir 
tier teure Freund wiiren." Sie sagte auch immer: ,Teure Griifin" usw. 

Ihre Konversation war fliessend. Folgende P~eden bewiesen es: ,,0 wenn 
ioh auoh so sohreiben kSnnte, wie der Herr Professor, den zehntesten Toil nur! 
O, wenn ioh nur einen Brief sohreiben kSnnte! Ieh habe gar keine Handschrift 
mehr." (Solehe Jammorroden waren immor yon heftigem Geheul begleitet.) 

Auf die Frage: ,Sind ihre Haare blau?" antwortete sic prompt? ,,Nein, 
sie sind hartblond." 

Ein andermal wieder: ,,Ioh will ruhig bleiben: Sohwester; sonst liig ich 
ja, wenn ieh nieht ruhig bleibe." 

Gefragr warum Liigon eine Siinde sei, entgegnete sie: ,,Well man den 
]ieben Gott beleidigt. Wet einmal liigt, dem glaubt man nieht, und wenn er 
anoh die Wahrheit sprieht.-- [oh habe versproehen, ieh will nieht mehr viel.-- 
Die armen Kranken sind so grob gegen die Schwestern, sie sehimpfon sic so~ 
das tut mir so leid; ieh mag es nicht hSren, sic tuen doch a11es." 

Gelegentlieh ~ussorte sie: ,Gott l~ennen ist die erste Pflicht, wet don 
nieht kennt, dot liebt ihn nicht. Gottes Barmherzigkeit fiir die armen Seelen 
im Fegfeuer." Auf die Frage: ,Was ist das Fegfeuer? ~t Sagte sie: Eine Reini- 
gung ffir die Seelen,~die in der Gnade gestorben sind und noeh nioht ganz 
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rein sind; die Seelen, (lie rein sind, kommen gleieh in don Himmel, z. B. dis 
Kinder, die naoh der Taufo unschuldig sterbon. Die weitere Frage: ,,Wohin kommen 
die Kinder, die ohne Taufe gestorben sind?" boantwortete sie also: ,,An oinen 
Ort, we kein Leid und keine Freude ist; don Sonnenschein Gottes kSnnen sie 
nieht haben. - -  Lieber Gott im ttimmel, ihr Seelen im Fogfeuer helit mir, dass 
ich auch vet Gottes Gerieht bestehe!" 

Die Zahlenroihe ging gut bis 100. Die ungeraden Zahlen allein gingen 
auoh, sic machte aber h~ufige Fehler, geriet aueh wioder in /lie gewShnlicho 
Zahlenreihe. 

Bei dor Auffordorung, die Zahien fiickw~irts horzusagen, sagte sie gleioh: 
,Das wird aber sehleeht gehen," brachte es abor doch einigermassen zustande." 

Das Alphabet sagte sie also her: a b e d u v w x y z. 

Bei einer zweiten, dritten un/l vierten Wiederholung ging es trotz Nach- 
hilfe nicht besser. 

U~er  

4 X 4 ~ 1 6  
7 X 8 ~ 5 4  
4 X 9 ~ 4 9  

1 0 X 4 ~  ,:dasbringiah niChtzu- 
sammen, dasgeht in l00hinein ."  

3 X 2 ~  6 
8 X 4 ~ 4 8  
5 X 7 ~ 4 0  

1 0 X 4 ~ 4 0  
8X8=88 

ihr Kopfrechnon folgende Beispiele: 

9 X  9 ~ 9 9  
9 X 1 2 = , , d a s h a b e i o h n i c h t l o s .  t~ 
4 X  6 = 2 4  
5 X  6 ~ 4 0  
7 X  7 = 7 7  
6 X  9 ~ 5 4  

10 X 17 ~--- ,aoh, ioh weiss es noch 
nieht." 

2 X 3 0 ~ 6 0  
9 X 18 ~--- ,dass Weiss ich nicht". 

Sie soltte einen Brief an don Professor schreibon; anbei der Brief: 

,Wertester Herr Professor! 

Hoffo ieh mit Gottes Beihfilfo und Ihrer Hiilfe und Dienstleistung, dass. 
ieh wieder ein wenig fortschnappen kSnnte. Wertestor Herr Professor, ich will 
fragen, wegen der Kriioken und wegen der Bohandlung, sollen sie die Gtit~ 
haben, die I%eohnung schreiben, damit wiros dann sobald als mSglich b~rich- 
tigen kSnnen. Wenn mioh mein Mann helen sollte, sollen Sio die Giito haben 
und einen Brief naeh Kaisten sohreiben an Josef gumpel. Geehrtester Herr 
Professor, die Schuldigkeit flit dos Briefschreiben wollen wit gerne be- 
riohtigen. 

Einon schSnon Gruss yon mir und meinem Mann und dem Pflegesoha 
yon lhrer dankbaren Kran~n Eva Rumpel. 

Well sie nioht selber schreiben kann, muss es die teure Gr~fin hinsetzen. 
Aueh einen Oruss an den Herrn Doktor, ieh weiss abet seinen werten Namen 
nicht." 
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Von den kleinen deuts~hen BuChstaben braChte sio oinige her~us, am 
besten noch m n u (vgl. Abb. 14). 

Abb. 14. 

,if?o,  :J. 
F.  Merkwth'digerwe~se trotz ihrer optisohen sonstigen Defekte legte sio 

zusammengehSrJge SchnSrke]~ die sohr schwor zu identi]]zieren waren, richtig 
z u s , ~ m m e n .  

Auf die Frage: ,Sind diese Figuren gleich?" 

Abb. 15. 

/ J 
sagte sie rishtig: ~Das ist ein Droieck und das ist ein Haken nur." Auf Auf- 
fordorung, die Abbildungen gleich zu mashen, versagte sic. 

Jetzt gefragt: 7~Sind sic gleich?" 

Abb. 16. 

�9 gte sie riohtig: ,,Sie sincl ~ihnlioh; das oine ist kleiner." 
Archiv f. Psychiatrie.  Bd. 63. Hef t  1. 13 
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Bei Abb. 17 brachtc sic fiber die L~nge eincs Striches eine falsche Be- 
hauptung vor, bctreffs eines Untsrsehicdes. 

Abb. 17. 

Legto man ihr einen I]aufen Buchstabent~felchen vor mit der Aufforderung, 
darius dasjenige herauszuholen, des mit dem einzelnon vorgelcgten Tiifolehen 
gleich war, so fand sie auch~ ganz abgosehon yon der Unfi~higkeit, don Buch- 
staben wirklich zu erkcnncn~ des zugchSrigc Bild nieht odor nut mit ~iusserster 
Schwicrigkeit. 

Die einzelnen Buchstabcn crkannte sie auI u und u alle 
richtig, aber immcr mit sehr grosscr Mfihe und Langsamkeit. 

Bei folgendcr Probe: Aus nachstehenden Zeichcn tin Komma, l~uf- 
zeichen usw. hcrauszufinden, nannto sie allc Zcichen riehtig, konnte nut das 
K o m m a n i c h t f i n d e n . . ~ .  ; - -  X - - T  ~ - -  ~ 

G. Auf die Aufforderung~ cinch Buchstaben zu ncnnen~ dcr eiue Schleife 
nach oben hat~ sagtc sic richtig~ des H. Wcnn man in dieser Wcise des ganze 
Alphabet mit ihr durchging~ so zeigte sich dcutlich~ dass sic yon alien Buch- 
staben die riehtigen Erinneruugcn hattc. Sollte sie abet in der Luft mit dem 
Finger cinch Bachstaben maehen~ so ging dies garnicht. Malts man es ihr 
abcr in der Luft vor~ dann erkannte sie es ganz bcfriedigend. 

Man konnte sieh mit ihr auch fiber Eigensehaften der Buehstaben unter- 
haltcn~ z. B. dass das u ein I~ingchen habe~ des n nicht. Die kurzen VCorte 
~dic" and ,ich" wurden ganz gut gelesen. Abet ihren eigenen Namen ,l~umpel" 
konnte sie durehaus nicht hcrausbringen; ,sie" wurde mit Mfihe gelesen. Mit 
Miihe nur konntc sie ,Joseph :~ lesen. ,Montagr sagte sis~ kSnnte sic mit dem 
bestcn Willen nicht lcsen; ~wir ~ buchstabiertc sic ,o r% Nach cinigen Sckunden 
braohte sic , de  ~ richtig heraus. Bei allen grossen dcutschen Buchstaben 
drfickte sis sich zweifelnd aus. Sie sagte z. B.~ w~ihrond ibr ein G vorgehaltcn 
wurde: ,Dies ist doeh nicht das G?" Gefragt~ warum es nicht alas G scin 
soilte~ meinte sie: ,Well ich es nicht recht kann. :' Am zweifelhaftestcn waren 
ihr M und Y. 

Bcim Vorzeigen yon Blumen verhielt sie sich folgsndermassen: Des 
Geranium fend sie selbst und sagt% des h~ttc sie auch dabeim. Ebcnso war 
es beim Kastanienblatt. Sie kannte aueh die Fliederbli~tter~ sagte: 7~Das sind 
blaue Holler." 

lhr wurde ein Hund gezeigt: ~Kein Dachshund ist es nicht~ ein Mcpperl 
wird~s auch nioht sein." - -  Im Bilderbuch zeigte man ihr cinen P~aben~ sic 
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sagte: ,Das ist doch kein Krak, ich habe gemeint, er w~r ein wenig klein." 
kam auch nachher auf den Star zurfick. 

Sie wurde aufgefordert, Interpunktionszeichen zumaohon, hnbei dieProbo: 

Abb. 18. 

f ! 0 ' - - " ' 1  .~ f---/( 

J 
DieErkennung yon Zahlen geht aus naohstehenden Aufzeichnungen hervor : 

1 ,,Aeh ich mein% os w~re oine 7! '~ 
2 und 3 riohtig. 
4 ~Ich meine, es w~ire eine 4." 
5 und 6 richtig. 
7 ,Ist 's  denn eine 97 Ioh glaub es ist eino 7." 
8 und 9 riehtig. 
10--20 richtig. 

hlles ging langsam. Sie sagte dazu den passenden Spruch: ~Langsam 
und deutlieh! sind wir in der Sohule gelehrt worden." 

1899 riohtig. 
1672 orkannte sie nioht. 
4000 ,Es sind 3 Nuli~ ist 1000, aber eine 4 ist es doch nioht~ dann 

w~iren es doch 4000." 
1244 lassie riohtig, buehstabierend. 
2711 richtig. 
80000 erst unschlfissig~ dann richtig. 
25377 nach langer Zoit. 
6666 mit violer Miihe. 
2222 mit vieler Mfihe. 
333 richtig. 

Sie kannte die bayerischen Marken. Die l~eichspostmarken hatto sie noch 
hie gesehen; meinte~ es w~ro ,eine Amerikaner." 

Ein Ffinfpfennigstfick wurde ihr gezeigt~ sie sagte: ,Ieh meine, es wgro 
ein alter Seehser. Oder ist es eine hal be Mark?" Ein andermal erkannte sie 
1-, 2- und 5-Pfennigstiicke gleieh ganz gut uad richtig. 

Zu einer Fliege~ die ihr gezeigt wurde, meinte sic: ,Das ist wohl ein Blei- 
stilt? Oder ist's eine Fliego gar?" 

Im Bilderbuch erkannte sie sofort die Flasehe~ naeh kurzor U0berlegung 
alas Biigeleisen; Igel und Storch~ Armkorb~ Schere and Gabel benanute sie 
sofort richtig, den LSffel nach einigem Besinnen. 

13" 
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Eine kretinbse Kranke wurde ihr vorgostellt und sic aufgefordert, etwas 
fiber diese zu iiussern. Sie sagte: ,Das ist ein Kind." Auf die Frage: ,,Was 
fiir ein Geschlecht?" erwiderte sie: ,Dam Namen nach ist es ein weibliches; 
K~tohon haben sie es geheissen. Sie hat nicht so lange Haare wie ein )]I~dehen. ~* 
Sie erklg~rte das Kind fiir sohSn, worin sie darin recht hatte, dass es volt- 
kommene Baeken besass. D i e  Nasa nannto sie stumpfig, was aueh stimmte. 

Es wurde ihr eine lebende Henna gezeigt. Der Yersuoh war nieht rein 
optisch~ denn die Henna hatte gegackert. Vielleicht fand sie initials dieser 
akustischen Unterstfitzung das Wort ,Henna% Als man ihr die Flfigel zeigt% 
sagte si% das wiire der Kamm. Einen hal  bezeiehnete sie zuerst als Schlang% 
eine Taube ais Kanarienvogel. 

Den deutsehen Text ,,Das M~dehen aus der Fremde ~ lass ie  also: 
,Das N~hen aus tier Stunde. 
Die einen tlirten armen Hirten 
Die warden scheint jungen Jahr." 

Einzelne Buchstaben erkannte sie richtig. Bei Zahlen gab es einige 
Sehwierigkeitee. Bei den geschriebenen Baehstaben waren die Defekte vial 
stiirker als bei den gedruekten. 

auf Interpunktionsze!chen verhielt sie sich also: In bezug 
,Was ist das?" P ~Fragezeiehen." 
,Was ist das?" ! ,,Ach ieh weiss es nieht, a 
,Was ist das?" ; ,,Striehpunkt." 
,,Was ist das?" - -  ,Gedaakonstrieh. '~ 
,~Was ist das?" ~ ,Verbindungsstrich. a 
,~Was ist das? ~- , ~Weiss ioh nieht." 
,,Was ist das? ~ , ,Giinsefiissle." 
,Was ist das?" ( ) ,,Einschaltungszeichen." 
Sie setzto beim Schreiben ihre iiussorst olenden Sohreibprodukte geflissent- 

lich in den Winkel. Sie schriob noben- und ineinander~ besonders bei Zahlen. 
Yon zah]on, die sie auf Vorsagon schrieb, gibt nebenstehende Probe Zeugnis 
(vgl. Abb. 19). 

u wurden ihr Worte: Ese l ;  sic mainte ,das heisst doch nieht 
Essen". Dann brachte siees aber doch heraus. Ka tze :  dies ging. I~umpel :  
dies braehte sie durohaus nicht heraus. 

Eine Variante des Schreibenlassens ist das Buehstabierenlassen. Sie 
konnte ,TI~umpel" durohaus nicht sehreibon. Man forderte sie nun auf~ es za 
buehstabieren; sie sagte ,Ruplu". Auch naeh vielen Bemiihungen braehte sie 
es nicht fertig. ,Gott" buchstabierte sie richtig. ,,Unsterblichkeit" buchsta- 
bierte sie: ,Unsteik". Sagte man ihr nun dies ,Unsteik" vet (mit gesehriebenen 
Buchstaben)~ so sagte sie: ,Oas wird Unsterbliohkeit heissen". Man buehsta- 
bierte ihr vor: ,P~umpeP' und fragte: ,Heisst alas vialleieht Joseph?" Da sagte 
sie: ~Nein 7 so heisst es nicht, weft ein m darin ist!" 

Sie sagte mit geeht: ,Ich glaube, es miissen Yeilchen sein im Zimmer. ~ 
Der Daft war nar sehr schwach. - -  Ebenso beim Essen: ,~Ich main% das miisste 
Htiffensauce sein." Dies war aber etwas UngewShnliches. 
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Abb. t9. 

~ f t  
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H. Sio sehrieb einen Brief an ihren Brud0r, der vernfinftig abgefasst war, 
analog dem Briefe an don Professor. 

Im kombinatorischen gechnen war sio sohr schlecht, obwohl sio noch ein 
ganz gutes Ged~iohtnis ffir Preisverh~l[nisso hatto. Anboi einige Additions- 
exempel: 

8 +  6 = 1 6 ,  4 + 7 = 1 2  
4 +  5 - - 1 1  6 + 6 = 1 2  
7 +  7 = 7 7  ~ 5 + 5 = 1 o  
8 +  8 = 8 8  9 + 4 = 1 3  
9 +  9 = 9 9  8 + 7 = 1 5  

10 q7 10 = 2 0  2 + 7 ~ 9 .  

4 +  9 = 1 3  
20 + 30 = 70 
60 ~-  20 = 90 
40 + 50 : 90 
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In dora goschilderten Zustande blieb Eva Ru. 2 Jahro. Dann aber trat - -  
unter gleichen gtinstigen ~ussoren Beclingungen und ohne erkennbare chronische 
Infektion oder audere Ursacho - -  mit gleiohzeitigem Sinken des KSrpergewiehts 
ein marasmus~hnlicher Zustand ein. Die Kranke wurdo doppelseitig spastiseh, 
mit Beugekontrakturen auoh am rechten Bein und Arm. Gleiehzeitig ging das 
geistigo Leben rapide zuriick. Sic zeigto viol weinorliche Stimmung, dann zu- 
nehmendo Teilnahmslosigkeit, gab sehliesslich (iberhanpt nur noch unvol[- 
kommene Antwort und wurde zweifellos sehwaehsinnig. Terminal traton 
wiederum trophische StSrungen auf. Der Ted erfolgte in tiefer Schw~che und 
Hinfs 

Die Sektion land 7 Stunden nach dora Tode start. 
Die Form des Hirndefektes liess eine Embolio oder Thromboso der Arteria 

fossae Sylvii ats des Wahrscheinlichsto erscheinen. Die Abbildung ihres 
Gehir~s finder sioh bei l~eichard~ 1) und in K e i c h a r d t ' s  allgemeiner und 
spozieller Psychiatric2). 

Wir sehen aus dem Bisherigen, dass die beiden Krankheitsf~lle trOtz 
anscheinend g]eicher t terderkrankung sich Verschieden darstellen und 
verschiedonen Verlauf nehmen. Darauf wies auch R e i c h a r d t  3) him 

Uebereinstimmend ist bei den beiden Kranken die 8elbstwahrnehmung 
ihrer Defekte. Beide wussten, dass sic krank waren~ und beide litten 
darunter. Von einer Kritiklosigkeit dem eigenen Zastand gegenfiber~ 
wie sic h~ufig bei Geisteskranken, abet auch bei zerebraten Erkrankangen, 
z. B. im Yerein mit Blindheit vorkommt4), konnte bei beiden keine Redo 
sein, ebensowenig verfielen sie in das Gegenteil, za den wirkHch vor- 
handenen StSrungen noch andero zu simulieren o'der ihren Zustand zu 
aggravieren. Sic verhielten sieh in dieser Beziehung wie vfll ig normale 
Menschen. 

Die Gehirne hatten bei beiden des Fehlen tier Fahigkeit des Zer- 
legens und Zusammensetzens gemeinsam~ doeh differierten sic darin, dass 
die genannte F~higkeit dem Gehirn des Str. auf spraehlieh-begrifflichem, 
dora der Ru. auf r~umlieh-sachlichem Gebiete fehlte. Und diese Differenz 
war fiir die psychisehe Eigenart der beiden Kranken durehaus wesentlieh s). 

I) Reichard.  t, Al/b. a. d, psych. Klinik zu W/irzburg. g. 7. S. 22ff. 
2) R e i c h a r d t ,  Allgemeine und spezielle Psychiatric. S. 40. 
3) P~eichardt ,  Arb. a. d. psych. Klinik zu Wiirzburg. H. 7. S. 22 ft. 
4) l~,edlich and Bonvicini~ Ueber mangelndeWahrnehmung dot Blind- 

holt bei zerebralen Erkrankungen. Neurol. Zentralbl. 1907. - -  Ant  o n, Ueber 
Selbstwahrnehmung dot Horderkrankungon des Gehirns usw. Arch. f. Psych. 
Bd. 32. 

5) g i e g e r ,  Uebor Apparate in dem Him. Arbeitea aus der psychiatr. 
Klinik zu Wfirzburg. H. 5. - -  l~o iehard t ,  Uobor umsohriobone Defekte bei 
Idioten nnd Normalen. Allgem. Zeitsehr. f. Psyoh. Bd. 66. S. 160. 
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So machteu sich, wie schon aus den Krankengeschichten hervorgeht, 
weitgehende Unterschiede zwischen beiden bemerkbar. Was den kiirper- 
lichen Zustand anbetrifft, war Str. im ganzen besser dran als Eva Ru. 
Abgesehen yon allem anderen geht dies schon daraus hervor~ dass Eva 
Ru. an ihrer H i r n k r a n k h e i t  starb, was bei Str. nicht der Fall war. 
Ob dies in einer kr'Mtigeren Konstitution Str.'s, speziell seines Gehirns~ 
oder in einem gefahr]icheren Insult bei Ru. seine Ursache hatte, kSnuen 
wit nieh~ entscheiden. 

Besonders auffallend sind, wie gesagt~ die Unterschiede im psychi- 
schen Verhalten. Wir mfissen allerdings berficksichtigen, dass die beiden 
Patienten wohl auch vor ihrer Erkrankung verschieden waren~ und diirfea 
nicht alle Unterschiede in Temperament und Charakter sowie in der 
Reaktion auf itussere Eindriicke der Hirnkrankheit zur Last legen. So 
ist es sehr leicht miiglich und nach dem in der Krankengeschichte An- 
geffihrten auch wahrscheinlich, dass Str. yon Natur aus ein j~hzomiger 
Mensch war und seine Wutausbrfiche daher durch die Apoplexie wohl 
eine besondere Farbung erhielten und verst~trkt, aber nicht verursacht 
wurden. Auch war er vielleicht in seinem Wesen ]ebhafter and an 
allem interessierter als Ru. Diese mug stets yon ruhigem~ willigem 
Gemiite gewesen sein: wenigstens haben wir keiuen Grund~ et'was anderes 
anzunehmen. 

Immerhin sind die Unterschiede~ die mit Sicherheit dureh die Hirn- 
krankheit hervorgerufen werden~ recht bedeutend. Die Differenzen 
zwischen nur sprachlich und rli.umlich GestSrten im allgemeinen hat 
Rei e h ar  d t 2) in seiner aligemeinen und speziellen Psychiatrie sehr fiber- 
sichtlich zusammengestellt. Ieh mSchte, 'urn Wiederholungeu zu ver- 
meiden, hier nur darauf verweisen und reich bloss mit den besonderen 
FMlen Str. und Ru. beschiiftigen. 

Der Wechsel im Verhalten des St,'. ist~ selbst wenn er frfiher ein 
,launenhafter Mensch gewesen w~tre, in seiner Grundlosigkeit und Schroff- 
heit Folge der Hirnerkrankung. Er steht in krassem Gegensatz zu der 
immer gleichbleibenden ruhigen Stimmung der Ru. 

Seine Unlust zu Versuehen und Untersuchungen hat Str. mit den 
meisten anderen Aphasischen gemeinsam, w~thrend Ru. sich dabei stets 
willig und freundlich ben'thm, wie das auch bei anderen Krankeu mit 
opt, isch-r~umlichen StSrungea dot Fa]l zu sein scheint. [Vgl. Julie 
Kramer~ beschdeben yon R o d e r f e l d  e) und andere]. 

1) [~eichardt~ A1]gemeine und spezielle Psychiatrie. S. 44--49. 
2) u R o d e r f o 1 d, Ueber die optisoh-riiumlich en StSrun gen. In dug.-Diss. 

Wiirzburg 1919. 
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Str. tat immer nttr~ was er wollte, and niemals~ was man yon ihm 
haben wollte, wogegen Ru. einer gestellten Aufforderung nach Krliften 
naehkam. 

Im ganzen spie|t sieh das Leben Str.'s viel mehr in tier hussenwelt 
ab als das der Ru. Er hatte Interesse an allem, was um ihn vor- 
ging, beobachtete aufs sehi~rfste, versuehte trotz erschwerter Verst~tudigung 
sich dureh Zeiehen und Geblirden mit seiner Umwelt in Beziehung zu 
setzen. Bei Ru. dagegen maehte~ sieh eine gewisse Interesselosigkeit 
und mangelnde Teilnahme am iiusseren Leben bemerkbar. Sie war von 
der Ausseawelt abgesperrt, fiihrte fiberhaupt tin reined ]nnenleben. 

Ueberhaupt ist der Aphasisehe dem optiseh-r~umlieh Gest0rten 
gegeniiber im Vorteil~ da er: wie R i e g e r  1) hervorhebt, abgesehen yon 
seiner Spraehstbrung normale Beziehungen zur Aussenwelt hat. wogegen 
der optisch-ritumlieh Gest/irte yon der Umwelt abgeschnittea ist. ,,Ffir 
ihn ist altes geff~lscht. Und deshatb nfitzt ihm aueh sein normaler 
spraehlieher Apparat in der Regel nieht mehr ~iel. Er kann bless noeh 
~hersagenq Aber es ist tin Riss zwisehen seiner Spraebe und der 
AussenweW'. (Wbrtlieh zitiert naeh Rieger . )  In R i ege r ' s  oben ge- 
nanntem Werk finden wir eine vorziigliehe Darstellung. des Wirkens der 
beiden wiehtigen Hirnapparate: des r~umlieh-saehliehen und des 
spraehlieh-begriffliehen und die Lektiire dieses Werkes tr~gt wesentlieh 
zum Verst~ndnis der beiden vorliegenden g~lle bei. 

Welter w~re noeh zu erw~hnen~ dass Str. im Optischen nicht nur 
normal~ sondern sogar tibernormal, dass seine r~umliehe Orientierung 
vorziiglieh und nur die Spraehe gestibrt war. Bei der Ru. war diese 
in Ordnung und man konnte sieh mit ihr 'gut uaterhalten, aber es 
fehlte ihr am r~umliehen Orientieruagsvermbgen. 

Wir sehen aus allem~ dass die L~sionen im SehlKfenlappen, wie 
bei Str., tin ganz anderes Symptomenbild liefern als die im Hinter- 
hauptlappen~ wie bei Ru. Beide ver~ndern, abgesehen yon den spezifisehen 
Ausfallsymptomen den ganzen Mensehen, aber jede in anderer Weise; 
aueh ist der Einfluss tier Ietztgenannten Liisionen auf die GesamtpersOn- 
liehkeit ein stf~rkerer, vielleieht weil das Gehirn bei diesem diffuser 
erkrankt sein diirft% als bei ersteren, vielleieht aber auch wegen der 
dominierenden Wichtigkeit des optisch-riiumliehen Zentrums. 

Noch einige Worts fiber die beiden Kranken gesondert] 
Es handelte sich bei Str. um eine motorische Aphasie hbehsten 

Grades und eine geringere sensorisehe Aphasie. Wie weir diese ging~ 

1) B, iegcr:  Ueber Apparatc in dem Him. Arbr aus d. psych. Klinik. 
H. 5. 8.195. 



Ueber aphasische und optisch-r&umliche StSrungen. 201 

konnte wegen der haufigen Unaufmerksamkeit nieht genau festgestellt 
werden. Auch die Alexie und Agraphie waren nicht total und wechselten 
mit dem Befinden und dem jeweiligen Interesse des Kranken. 

Ob die Verschiedenheit der einzelnen SPrachstSrangen, speziell des 
Spraehverstandnisses~ bet den verschiedenen Aphasischen nut yon dem 
Umfange u~nd der besonderen Beschaffenheit der anatomischen Lasion 
abhJingt ~oder ob dabei auch die vor der Krankheit vorhandene Ver- 
schiedenheit der Sprachtypen eine Rolle spielt ,  ist vorlaufig noch un- 
eutschieden. 

Wie Elsenhans  1) dargelegt hat~ treten auch bet normaler Aus- 
bildung des vo]lstandigen Sprachkomplexes einzelne seiner Bestandteile 
mehr oder weniger deutlich hervor. Meistens hat die akustisehe Wort- 
vorstellung den Vorrang (akustischer Typus), doch ist fiir manche das 
Sprachbewegtmgsbild massgebend (motorischer Typus)~ ffir manche 
wieder das Bachstabenbild (yisueller Typus), und endlich gibt es einen 
seltenen graphischeu Typus, wobei die zum S e h r e i b e n  nStigen Be- 
wegungen vorgestellt werden. Es wi~re nun denkbar, dass eine be- 
stimmte Lasion, die z. B. das Zentrum ffir Wortklangbilder trifft, bet 
einem visuellen Typus eta anderes Symptomenbild liefert a]s bet einem 
akastischen Typus und dass letzterer dadurch viel schwerer geschadigt 
wfirde. Um diese Verschiedenheiten zu erforschen, miisste man Aphasische 
vor  ihrer Erkrankung bezfiglich ihres Sprachtypus untersucht haben~ 
was kaum durchffihrbar ist. Vielleicht abet ware dutch eine solche 
Feststellung etwas mehr Licht in seinen sonderbaren, oft unbegreiflichen 
Zustand zu bringen gewesen. 

Eva Ru. litt, wie dargetan, an ether optisch-r~umliehen StSrung. 
Bekanntlich wird die Raumwahrnehmung vornehmlich durch den 

Tastsinn und Gesiehtssinn vermittel b aber auch das GehSr~ die Muskel-~ 
Gelenk-und Lageempfindungen tragen etwas bet. Wit unterscheiden 
auch hier verSchiedene Typen je nach der prim~iren Beteiligung dieser 
oder jener Sinnesempfindung: Einen optisch-raumlichen, motorisch- 
raumliohen~ akustisch-raumlichen Typus. Die individuelle Verschieden- 
hei~ in den Typen hangt wohl zum Teil yon der individuellen 
Entwieklung uud Schlirfe der einzelnen Sinnesorgane ab~ zum Tell 
m5gen aber auch zerebrale Verschiedenheiten und in gedngerem 
Masse vielleicht auch erworbene Faktoren wie Uebung und Ge- 
wohnheit eine Rolle spielen. Wie die Typen selbst, so ist auch das 
Gedachtnis bet den einzelnen Typen verschieden und llisst sich wie 
diese einteilen. 

1) E lsonhans ,  Lohrb. d. Psychol. S. 339. 
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Welehem diesel' Typen Eva R~L. angehSrte, lasst sich aus der 
Krankengeschichte nicht entnehmen, and ware, um dies festzustellen, 
nStig gewesen, sie vor ihrer Erkranklang zu kennen. 

Dagegen sind wir in der Lag,~ mlzugeben, dass ihre StSrung sich 
bauptsiichlich auf optiseh-r~mmiiehem Gebiete ~usserte und dass sie 
auf diesem nicht dutch mangelhafte Ausbildung des Sehorgans, sondern 
zerebral bedingt war. Speziell fehtte ks ihr an der optisehen Odentierung 
im Raum and an der r~umlichen Direktion, welches wohl als ihr 
schwerster Defekt bezeichnet werden kann. Relativ gut erhalten war 
dagegen ihr optisches Gedachtnis. 

R~umlikhe Tastwahrnehmungen hatte sie, denn sie konhte bei Be- 
rfihrung der Hautoberfi~che den Reiz lokalisieren; auch ihr Ged~ehtnis 
hierfiir war erhalten. 

Atif akustisch-r~umlichem Gebiete konnte nichts Abnormes fest- 
gestellt werden. 

Dagegen diirften ihre Muskeb, Gelenk- und Lageempfindungen nicht 
unerheblich geschadigt gewesen skin. In der gelahmten linken oberen 
Extremit~t zeigten sich jedenfalls sehwere Defekte. leh glaube aber, 
in der Annahme nicht zu welt zu gehen, dass iiberhaupt ihre Orientierung 
fiber die Lage des eigenen KSrpers gestSrt war, wobei ich reich auf 
die Tatsaehe stiitze, dass sie bei Kliibenspiess, dem Mann ohne Arme, 
Arme und Bein% also oben und unten miteinander verweehselte. Um slimt- 
]iche Gegenstande im Raum gleichmi~ssig auf ein ,,Oben" und ,,Unten" 
zu beziehen, brauchen wit nach E l s enhans  1) sichere, yon der Ge- 
sichtsempfindung unabhi~ngige Anhaltspunkte. Diese haben wir in den 
Druek-, Mttskel-, Lage- nnd Gelenksempfindungen, welche mit der 
Richtung der Sehwere zusammenhangen. 

Allerdings ist aueh das Bog'enlabyrinth auf die Orientierung fiber 
die KSrperlage und das Gleichgewicht yon Einfiuss nnd die Wahrschein- 
lichkeit, dass dessen normale Funktion bei Eva Ru. beeintr~ehtigt war, 
ist nicht ganz yon der Hand zu weisen. 

Yon den Sinnen~ die zum Zwecke der Orientierung im R~mm zu- 
sammenwirken, waren also einige bei Eva Ru. intakt, einige gestSrt 
und unter letzteren gerade der in diesem Falle wichtigste, der Gesichts- 
sinn, woraus sieh auch die Schwere der StSrung und ihr grosser Einfluss 
auf die GesamtpersSnlichkeit erklaren lasst. 

Es erfibrigt noch, die Stellung. uud Bedeutung der aphasisehen und 
optisch-rgumliehen StSrungen im al]gemeinen zu besprechen. 

Beide treten meist infolge yon Herderkrankungen auf, kSanen aber 

1) Else'nhans~ Lehrb. d. Psychol. S. 219 u. 220. 
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aueh angeboren als partielle Defekte vorkommen. Sehr h~afig finden 
sie sich demnach im Anschluss an eine Apoplexie oder ein Trauma1), 
doeh kSnnen sie aueh durch eine Hirnerschfitterung2), Hirnsehwellung~), 
dureh Hirntumoren 4) und alkoholische ttirnerkrankungen ~) hervorge- 
rufen werden. 

Angeborene F~lle yon Aphasic haben Peters6),  Morgan,  Ker r  
u. a. besehrieben. Sic sind nicht so hRufig wie manehe Lese-und 
SehreibstSrungen, z. B. die~ dass devon Betroffene gut lesen, aber gar 
nieht schreiben (d. h. nach Vorlage I)ruektext in Gesehriebenes um- 
setzen), oder gut sehreiben, aber gar nieht lesen k6nnenT). Alle der- 
artigen Falle sind der idiotie zuzurechnen, doch kann diese sich nur 
auf den einen umschriebenen Defekt beziehen und wir spreehen dann 
yon partieller Idiotic. Aehnliche Defekte wie die an zweiter und dritter 
Stelle genannten kSnnen aber auch ohne krankhafte GrundIage, nut 
infolge yon Bildungsmangel auftreten~). 

Wit ersehen schon aus der letzten Bemerkung, dass sieh eine 
sebarfe Grenze zwisehen noeh normalem and schon pathologischem Ver- 
halten nicht ziehen li~sst. 

Wenn wir z. B. die St6rungen der Sprache bei Gesunden und 
Kranken vergleichen~ so k6nnen wir einen Weg finden yon den Spraeh- 
st6rungen Gesunder, den Paraphasien, I)ysphasien, die aus Versehen 
oder fibler Angewohnheit entspringen fiber die St6rungen bei konsti- 
tutionell Erk, ankten (z. B. Aphasie Hysteriseber oder Melaneholiseher) 
und bei Irrsinnigen (Stereotypien, Verstiimmelung von WSrtern und 

1) Gessner,  Ein Fall yon traumatiseher Geistesst5rung usw. und 
Pop pel reuter ,  Die psyehologischen Schadigungen dutch Kopfschuss im 
Kriege 1914/16. ~ l~ieger, Kurt, Zur Symptomatologie dor traumatisehen 
GeistesstSrung. Inaug..Diss. Wiirzburg 1915. 

~) !~eiehardt,  Ueber akute Geistesst5rungen naeh Hirnersehfitterung. 
Allg. Zeitschr. f. Psych. Bd. 61. S. 524. 

3) ge i e ha rd t ,  tleferat fiber Hirnsehwellung. Allg. Zeitsehr. f. Psych. 
Bd. 75. S. 70. 

4) Gerz, Ueber psychische StSrungen bei [tirntumoren. Inaug.-Diss. 
Wfirzburg 191~2. 

5) Halle,  Zur Symptomatologie des Deliriums tremens aleoholicum. 
Inaug.-Diss. Wfirzburg 1911. 

6) Peters ,  Ueber koilgenitale Wortblindheit. M[inchener reed. Wochen- 
schrift. 1908. Nr. 21. 

7) ge i cha rd t ,  Ueber umschriebene Defekte bei Idiotcn und Normalen. 
Allg. Zeltschr. f. Psych. Bd. 66. 

8) Wolff~ Zur Pathologic des Lesens und Sehreibens. Zeitschr. f. Psych. 
Bd. 60. 
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Si~tzen) bis z~i den St6rungen der organisch-Hirnkranken~ wobei wir 
zunfichst das Stottern and Silbenstolpern der Paralytiker berficksieh- 
tigen und sehliesslich bei den sehwersten SprachstSrungen, bei den 
versckiedenen Aphasien~ ankommen. Die Aphasie zeigt uns oft Fehler 
und Entgleisungen im Spreshen~ die wir bei den vorher erwghnten 
SprachstSrungen auch beobachteten. Was yon der Sprache gesagt ist, 
gilt auch veto Lesen lind Schreiben. Wie beim Versprechen~ Verlesen 
und Verschreiben Gesunder eine falsche Bahn im Gehirn voriihergehend 
bSntitzt wird~ so mag es bei Aphasischen (Alektisehen, Agraphischen) 
dausrnd sein. u weil die rishtige Bahn zerstSrt ist. Natih'lieh 
handelt es sich wohl hfiufigsr noch um ZerstSrungen nieht nur der 
Leitungsbahnen~ sondern der dazu gshSrigen Zentren. Vg]. Kuss- 
maull)~ Meringer  und Mayer2). 

Auch die noeh unentwickelte Sprache kleiner Kinder zeigt mitunter 
A~lalogien zu manchen pathologisehen Sprachst/Srungen Erwachsener. 
Ebenso kann man beim Lesen- und Schreibenlernen der Kinder ahn- 
liehe Entgleisungen wie bei Erwachsenen mit alektisehen und para- 
lektischen (bzw.-graphischen) Symptomen beobachten. 

Was bez[iglich des Ueberganges vsm Normalen zum Path01ogischen 
yon den Sprachst/Jrungen gilt: kann man auch auf die optisch r/~um- 
lichen St0rungen anwenden. Angeboren kann eine optisch-ri~umliehe 
Schwliche sein; yon einem so hochgradigsn k o n g e n i t a l e n  Defekt 
aber, wie er bei Eva Ru~ erworben war~ babe ich in der Literattw 
nichts verzeichnet gefunden. 

Noch in das Gebiet des Normalen gehSrt sine rgnmliehe Schw~che, 
dis man im praktischen Leben als ,sehlechten Orientierungssinn" be- 
zeichnet. Jemand brausht z.B. lange Zeit, um sieh in einem weit- 
li~ufigen Gebgmd% einer frsmden Stadt, einer unbekanntsn Gegend 
zurechtzufinden. Auch ein sch]echtes Physiognomiegediiehtnis geh6rt 
hierher. Man weiss z. B. woh], dass man eine Person ksnnt~ ist aber 
nieht imstande: sieh des Ortes zu erinnern, we man sie sehon gesehen 
hat~ und kommt daher in Verlegsnhsit, we man sie ,hintuen" soil. I~s 
fehlt die r~.umliche Einordnung. 

Schon ans Pathologische grenzt ein hSherer Grad~ weleher sich in 
falscher H~mtierung ausssrf. Diese kann z.B. darin bestehen, class der 
Betroffene urifahig ist, einen geraden 8chrank odsr dergleichen zt~ 
bauen [vgl. Poppe l reu te ra ) ] .  

1) Kussmaul~ Die StSrungen der Sprache. L~ipzig 1877. 
2) Meringer und Mayer: Versprechon und Verlesen. Stuttgart 1895. 
3) P o p p e lre u t e r, Die psychischen Schiidigungen durch Kopfschuss im 

Kriege 1914/16. Bd. 2. S. 137ff. 
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Geringere Grade yon vorfibergehender krankbafter Desovientiertheit 
begleiten mauche psycbischen Stfrungen~ so die Aufregungszusti~nde bei 
Manischen, hysterisehe Psyehosen und besonders das Delirium tremens; 
st~trkere Grade dann diejenigen Krankheiten des Alkoholismus und des 
Seniums~ die den Korsakow'schen Symptomenkomplex aufweisen. Bei 
den letzteren haben wit" schon eine organische Grundlage und die 
StGrungen sind bleibend. Ihnen kGnnen wit Zust'~nde wie bei Eva Ru. 
unmittelbar anreihen. W~hrendbei den dauernden StGrungen eine L~sion 
des Okzipitalhirnes vorliegt~ diirfte es sich bei den voriibergehenden um 
eine falsche und ungeordneteZuieitung der Sinneseindrtiek% mGglicherweise 
auch um eine momentane Schlidigung der betreffenden Zentren handeln. 
Bei Personen mit schieehtem Orientierungssinn sind diese wahrscheinlieh 
mangelhaft entwiekelt~ d. h. auf kindlicher Stufe stehengeblieben; sind 
doch Kinder Erwachsenen gegenfiber im Riiumlicben meist schw~icher. 

Wenn wir an die *komplizierte und langwierige Entwicklung des 
Raamsinnes beim Mensehen veto Saugling angefangen bis zum Erwaehsenen 
denken, so kSnnen wit wohl verstehen, dass verschiedenartige Hemmungen 
auftreten~ welche diesen Sinn nicht zur vollen Entfaltung kommen 
lassen. Aueh mOgen Uebung und Gewohnheit etwas ausmaehen und 
schliesslich diirfte die Hirnanlage wie in anderer so auch-'in dieser Be- 
ziehung individuell reeht verschieden sein. 

Zum Schlusse mSchte ich noch zwei Beobachtungen erzahlen, die 
ieh selbst bei Bekannten machte Und wobei es sieh sieher n ieh t  um 
Zwangszust~nde handelte. 

Eine Dame hatte die Merkwiirdigkeit, dass sie sich in der Damme- 
rung oder bei schiechter Beleuchtung absolut nicht orientieren konnte 
und selbst oft ihre t~glichen Wege~ die ihr bei Tag vollkommen ge- 
lliufig waren~ nicht finden konnte. Dabei war sie aber keineswegs 
hemeralopiseh. 

Ein gerr~ der sieh einen bekannten Ruf als Schachtmeister er- 
worben butte und ganze Partien vorziig]ieh blind spielte, war unfahig~ 
sich in einer grSsseren Stadt oder einem Park ohne Hilfe zu orientieren; 
iitt also in dieser Hinsieht an einer r!~umliehen Sehw~ehe, w~hrend 
seine ebenfalls rfiumliche Vorstellung des Schaehbrettes mit den auf- 
gestellten Figuren das Normale welt iibertraf. 

Auf ' die hervorragende Bedeutung des R'~umlichen fiir unser~ ge- 
s amte s  Seelenleben wiesen R e i e h a r d t  1) und, an ihn ankntipfend, 

Dausend  ~) in seiner Dissertation hin. 

1) Zitiert in der Dissertation yon Dausend. S. 25. 
2) Dausend~ Ueber StSrungen im Sprachlichen und Riiumlichen. 

Inaug.-Diss. Wiii'zburg 1911. S. 26 u. 27. 
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Den dort angeffihrten Beobachtungen mSchte ich noeh weitere 
hinzufiigen. 

Es passierte mir wiederholt, dass ieh beim Lesen einen bestimmten 
Gedanken hatte, der mir naehher entfallen war und nieht wieder kam. 
Las ieh dann denselben Text noeh einmal, so fiel mir das Vergessene 
genau an derselben Stelle wieder ein: aueh wenn nieht der mindeste 
Zusammenhang mit dem Inhalt des Gelesenen bestand. Es handelte 
sieh bless um 6rtliche Beziehuugen. Aehnlieh ging es mir bisweilen, 

w e n n  ich einen Gegenstand verlegt hatte. Ieh musste dann in den- 
selben Raum zuriickkehren~ in welehem ich den Gegenstand zuietzt be- 
nutzt hatt% aueh wenn er sich garnieht mehr in dem Raume befand: 
musste die gleiche Haltung wie vorher einnehmen und dann fiel mir 
ein, wohin ich ihn gebracht oder aufgehoben. 

Dergleiehen Beispiele liessen sich noeh viele bringen, doch wiirdr 
uns des zu welt fiihren. 

Ich schliesse die Arbeit, indem ich die wesentliehste Literatur an. 
geb% und zwar zuerst jene, die sieh auf Allgemeines, dann did, welehc 
sieh nut auf Sprachliehes~ und die, welehe sieh nur auf Ri~umliehe~, 
bezieht, endlieh die beide Gebiete umfassende. 
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