Biicherbesprechungen.

Hugo Richter, Zur Histogenese der Tabes, Hirnpathol. Beitiag a. d. hirn-
histol. Institut d. Univ. Budapest. Bd. III, H. 1. Zeitschr. f. d. ges. Neur.
u. Psychiatrie, Orig.-Bd. 67, S. 1—231.

Mit dem Nachweise von Spirochiitenansiedlungen im paralytischen Gehirn
war dic alte Vorstellung von der ,,metaluetischen‘ Entstehung der Paralyse und
Tabes durch im Blute kreisende Toxine ins Wanken geraten. Allein das bekannte
Beharrungsvermogen einmal verbreiteter Anschauungen hat dennoch die meisten
Aivtoren bewogen, an dem Glauben festzuhalten, daf im paralytischen Gehirn
sich stets zwei Prozesse gleichberechtigt nebeneinander abspielen sollen, ein lokal
entziindlicher und ein toxisch degenerativer.

Freilich hat ein so anerkannter Forscher wie Marburg?!) Bedenken erhoben
gegen die Konstruktion, daf ein und dasselbe Virus an einer Stelle eine Degene-
ration ohne reaktive KExsudation hervorrufe und an anderer Stelle hart daneben
mit einer solchen. Die Infiltrationen kénnten da, wo sie zur Zeit des Todes fehl-
ten, frither verschwunden sein, und es kénnte sich um das Nebeneinander von
akuten und chronischen Stadien des gleichen Prozesses handeln. ,,Wir kénnen
also aus der Verschiedenheit des histologischen Verhaltens der Rindenprozesse
nicht deren verschiedenen Charakter erschlieBen.

Dieser Einwand hat aber kaum Beriicksichtigung gefunden, und nament-
lich jiingere Autoren erscheinen immer mehr geneigt, das Dogma von dem Neben-
einander zweier getrennter Prazesse bei Paralyse fiir unantastbar zu halten. So
konnte es nicht ausbleiben, daB eine Riickwirkung auf die Klinik erfolgte und daf3
auch in die Betrachtung des Krankheitsverlaufes die Kiinstelei einer Zerlegung
in zwei grundverschiedene Vorgange hineingetragen wurde: Auler der nicht
abzuleugnenden lokalen Spirochdtenansiedlung im Zentralnervensystem soll
gleichzeitig eine EiweiBtoxikose, verursacht durch Absterben von Parasiten in
beliebigen Teilen des Xorpers, einc wichtige Rolle spielen und z. B. Reflexstérun-
gen, Anfille, Opticusatrophie und Hinterstrangsdegeneration erkliren. Gerade
die tabische Hinterstrangserkrankung hatte immer schon wegen ihrer angeblich
elektiven Natur als Hauptbeweis fiir die Existenz metaluetischer Giftwirkung
herhalten miissen und war mit der vermeintlich toxischen Trypancsomentabes
von Versuchshunden in Parallele gestellt worden. '

TUm so lebhafter ist die heute vorliegende schone Arbeit von Hugo Richter
zu begriiBen, die endlich mit diesem bisher vergeblich bekimpften Vorurteil
von der Elektivitit der tabischen Hinterstrangserkrankung und ihrer toxischen
Entstehung aufzuriumen berufen scheint. Die grofe Wichtigkeit, welche den griind-
lichen Untersuchungen und geistreichen SchiuBfolgerurgen des Budapester For-
. schers zukommt, rechtfertigt die eingchendste Besprechung.

Bereits im Jahre 1914 hatte Richter in Nr. 14 des Neurol. Zentralbl. im
Wege eincr vorliufigen Mitteilung als Frucht zweijihriger Studien an einem
Material von 14 reinen Tabesfillen und 10 Taboparalysen (ungefihr 10 000 Pra-
parate) bekanntgegeben, daB die von Nageotte beschriebene Affcktion des
N. radicularis als konstante tabische Verinderung zu gelten habe und daB zwar
der Gipfelpunkt des Prozesses im Bereiche der sensiblen Wurzel liege, aber auch
die motorische Wurzel in der Regel mitbeteiligt sei, und ferner daB in zwei Fallen

1) Nervenkrankheiten und Psychiatrie. Jahreskurse f. irztliche Fortbildung,
Mai 1919. S. 22.
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reiner Tabes die Spirochaeta pallida sich im Granulationsgewebe des N. radicularis
habe nachweisen lassen!

Die knappe Form der Versffentlichung, die Ungunst der dulleren Zeitverhilt-
nisse, aber nicht zuletzt wohl auch das herrschende Dogma von der toxischen
Natur der tabischen Hinterstrangserkrankung haben zusammen bewirkt, daB
den Richterschen Feststellungen damals noch nicht die verdiente Beachtung
und Anerkennung zuteil wurden. Auch Noguchis Bezfund vereinzelter Spiro-
chidten innerhalb des tabischen Riickenmarks, dea Richter auf Kombination
mit spinaler Lues zuriickzufiihren geneigt ist, mag die Aufmerksamkeit der Nach-
untersucher von den Hinterwurzeln abgelenkt haben.

Nach der vom Kriegssturm bedingten jihen Unterbrechung seiner histologi-
schen Studien hat jetzt Richter endlich die erforderliche Mufle gefunden, das
Ergebnis seiner jahrelangen Forschungen ausfiihrlich niederzulegen. Vor seiner
strengeren Kritik haben nur 12 Fille die Bezeichnung ,,reine’* Tabes bewahrt,
die beiden anderen Fille sind als Kombinationen von Tabes und Lues spinalis
angesprochen worden. Die Zahl der fertiggestellten Priparate iibersteigt nunmehr
»wesentlich® die von 10000. Spirochiten wurden 4 mal festgestellt, darunter
3mal bei reiner Tabes. Insgesamt wurden 99 Wurzelnerven serienweise aufge-
arbeitet. Riickenmark, Wurzeln, Spinalganglien wurden immer eingehend unter-
sucht. 4mal ward der Opticus genauer durchforscht, 6 mal der Oculomotorius.
Das Material betraf vornehmlich &ltere Tabesfille aus der Nervenabteilung eines
Siechenhauses, doch waren auch jiingere Fille darunter.

Mit Erb erachtet es Verf. fir notwendig, daB zunichst aus dem iibergrof
gewordenen ,,metasyphilitischen Syndrom‘ die reine Tabes streng abgegrenzt
werde, ehe sich Klarheit iiber die ihr zugrunde liegenden histologischen Verinde-
rungen erzielen lasse. Sodann leitet ihn die Erfahrung, daB die einzige positive
Feststellung in ihrer Pathogenese bisher die Lehre vom reinen Wurzelcharakter
der tabischen Lésion sei, zur Nachpriifung der klassischen Entdeckungen von
Nageotte. ]

Nach eingehender Beschreibung der anatomischen Verhiltnisse im Wurzel-
nerven zeigt Richter, dafl gerade an der von Nageotte angegebenen Stelle die
Wurzelnervfasern eine fiir Tabes charakteristische Schidigung erfahren, indem
in den Lymphriumen der Bindegewebshiillen durch den formativen Reiz einge-
drungener Spirochiten syphilitisches Granulationsgewebe wuchert und lokale
Zerstorungsherde verursacht. Diese ,,proliferative Entziindung* bestehe wesent-
lich aus Wucherung von Fibroplasten mit Tendenz zur Vernarbung in skleroti-
sches Bindegewebe und sei schon linger als eminent chronischer Prozef bei Lues
und Tuberkulose bekannt. Nach ihren morphologischen Eigenschaften seien die
tabischen Granulationszellen wohl zu den Endothelfibroplasten Krompechers
zu rechnen und ldgen in einer bedeutend reichlicheren fliissigen Grundsubstanz,
als wie sie tuberkulosen Granulationen entspreche. Hervorgehoben wird, daf
Lymphocyten- und Plasmazelleninfiltrate zwar in allen untersvchten Fillen von
Taboparalyse nachweisbar waren, dagegen bei ,,reiner* Tabes fehlten.

Im Gegensatze zu Nageotte betont Verf., daB die dem Ganglion zu liegende
Partie der motorischen Wurzel schon auflerhalb des subarachnoidalen Raumes
liegt, wihrend die sensible Wurzel durch den ganzen Wurzelnerv hindurch sub-
arachnoidal gelagert bleibt. Die liingste Ausbuchtung des perifaszikuliren Raumes,
der zwischen der gemeinsamen Wurzelhiille und den einzelnen Biindeln sich er-
streckt, ist diejenige, welche im Laufe der Hinterwurzel bis in das Ganglion hin-
einreicht. Ferner erweist sich, abweichend von der Angabe Nageottes, der
subarachnoidale Raum iiberall in seinen Ausbuchtungen abgeschlossen, so daB
‘er keine Verbindung mit dem gangliondren Gewebe besitzt. Die motorische Wurzel
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hat am Gewebssaftverkehr innerhalb des Wurzelnerven einen wesentlich geringe-
ren Anteil als die sensible.

Nun nimmt die bei der Tabes aktive Granulation ihren Ausgang in den
Lymph- und Gewebsspalten der #uBeren, vereinigten Dural-Arachnoidalkiille
und tritt von da in den perifaszikuliren Raum zuerst auf jener Hohe der hinteren
Wurzel ein, wo letztere bereits in zahlreiche kleine Biindel mit eigenen Hiillen
geschieden ist. Findet man in den Lymphspalten der groBen Hiille Granulations-
massen, so sind auch die mit dieser Hiillenpartie korrespondierenden perifasziku-
lairen Réume von Granulation ausgefiillt. Fehlt diese in einer anderen Partie
der Hiille, so wird auch der anschlieBende Bezirk von Granulation frei sein. Die
Tatsache, dal in einem Wurzelnerv die verschiedenen Faszikel sehr verschieden
stark betroffen sein mdgen, findet in der topographischen Eigentiimlichkeit ihre
Erklirung. Einmal in den perifaszikuliren Raum gelangt, breitet sich die Granu-
lation, der Lingsachse des Wurzelnerven folgend, nach beiden Seiten aus und
bringt durch Eindringen in das Nervengewebe der umringten Faszikel dieses zum
Untergang. Doch wird niemals eine Ausbreitung der Granulation bis in das Gan-
glion hinein beobachtet. Andererseits erweist sich ein Ubergreifen der Granu-
lation auf die motorische Wurzel erst nach Vordringen in den medulliren Ab-
schnitt moglich, wo noch ein Lymphverkehr zwischen beiden Wurzeln infolge
gemeinsamer subarachnoidaler Lagerung besteht.

Nirgends bemerkte Verf. Markzerstorung im tabischen Wurzelnerven ohne
gleichzeitiges Vorhandensein von Granulationszellen; diese treten frither auf, als
der Nervenfaserzerfall beginnt, oft an Stellen, wo gar kein Nervengewebe vor-
kommt, und sind im Nervengewebe selbst bereits verbreitet, ehe dieses pathologi-
sche Verinderungen erkemnen lifit. Demnach erscheint ein aktiver EinfluB der
Granulation auf das Absterben nervioser Substanz sehr wahrscheinlich; iiber das
niihere Wie spricht sich Verf. nicht aus.

Dagegen verwahrt sich Richter mit guten Griinden gegen die Verwechslung
der von ihm beschriebenen Granulationszellen mit gewucherten Schwannschen
Zellen: In ihrer reinsten Erscheinungsform finden sie sich gerade an solchen
Stellen, wo Schwannsche Zellen iiberhaupt nicht angetroffen wiirden, ganz
abgesehen von einer Reihe anderer Unterscheidungsmerkmale.

Die grol3e Bedeutung der festgestelltenrein lokalen Herde inden Wurzel-
nerven fiir die Pathogenese der Tabes liegt auf der Hand: Ungezwungen erklirt
sich so die regelmiBige Degeneration der Hinterstringe wie die weniger konstante
und leichtere Beteiligung der Spinalganglien. Der gesamte ProzeB erhilt eine
einheitliche histologische Grundlage, und die unbewiesene Hypothese von der
allgemein toxischen Wirkungsart eines krankmachenden metaluetischen Agens
wird iiberfliissig! Offenbar beginnt der tabische ProzeB mit Zerstérung
des Nervengewebes der hinteren Wurzeln, und die aufsteigende
Degeneration der Hinterstrangfasern schlieBt sich an. Im gleichen
Mafe, als das primire Zugrundegehen der Nervenfasern im Wurzelherde einzeln
oder in kleinen Gruppen vor sich geht, setzt auch die sekundire Degeneration
in den Hinterstringen nur einzeln oder in kleinen Gruppen ein und fithrt zu Bil-
dern, welche Nageotte zu seiner Lehre von der ,Jangsamen Atrophie* veranlaBt
haben. Die Achsenzylinder widerstehen linger als die Markscheiden.

. Im Binne von Aschoff gehort der tabische ProzeB zu den entziindlichen Vor-
gingen, d. h. zu den defensiven Regulationen, welche durch eine fremdartige
Krankheitsursache hervorgerufen werden. Die Spirochiten, welche in Lymph-
und Gewebsspalten des Hiillenbindegewebes ihre pathologische Reizwirkung
ausiiben, versetzen das sie beherbergende Gewebe in einen Reizzustand, welcher
ohne Beteiligung der Blutgefifie zur Wucherung von Fibroplasten fiithrt. Verf,

Archiv fiir Paychiatrie. Bd. 64 25
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vermutet hier ein Gesetz, wonach der reaktive pathohistologische Vorgang in erster
Linie durch das angegriffene Gewebe und nur in zweiter Ordnung durch den krank-
machenden Faktor bestimmt wird: ,,Dieselbe Spirochiite, welche an den Meningen
eine mit perivasculiren und diffusen Lymphocyteninfiltraten einhergehende
Meningitis, in der Hirnsubstanz ein Gumma oder im Riickenmark entziindliche
GefaBinfiltrate verursacht, schafft an der Stelle, wo sich der tabische ProzeB
im Wurzelnerv abspielt, eine Verinderung, die ihre histologische Eigenart dem
Umstand verdankt, daB die Spirochiite im Bindegewebe eine pathologische Fibro-
plastenwucherung verursacht.“ Also die Spezifitit der Tabes liegt lediglich in
der Sperzifitit jener Stelle, wo der ProzeB seinen Anfang nimmt, und nicht etwa
in der spezifischen Art der verursachenden Spirochite.

Die von Nageotte behauptete vasculire Beteiligung mit himatogenen
Zellinfiltraten als Ausdruck eines diffus meningitischen Prozesses beruht nach
Richter auf Verwechslung mit den Verhiltnissen bei Taboparalysen, kommt
dagegen bei reiner Tabes.nicht vor und ist somit hier aus der Kette der ineinander
verankerten histologischen Details auszuscheiden. Als ,initiale, primére und
auntonome Verinderung der Tabes‘ hat die Granulationswucherung in den Lymph-
und Gewebsspalten des Hiillenbindegewebes zu gelten. Erfolgt dann ihr Uber-
greifen auf den Wurzelnerv, entsteht sekundir eine Nervenaffektion, und zwar
vor allem der sensiblen Wurzel. In die motorische Wurzel gelangt die Granulation
in viel geringerer Menge, auch verteilt sich ein etwaiger Faserausfall wieder anf
verschiedene motorische Nerven, so daB in der Regel der Funktionsausfall kaum
bemerkbar bleibt.

Die Progression des klinischen Bildes entspricht der iiblichen Verbreitungs-
weise des tabischen Prozesses in den verschiedenen Riickenmarkshohen; er beginnt
meist in den oberen Lumbal- und untersten Dorsalwurzeln, und am léngsten
bleiben die oberen Cervicalsegmente verschont. Man kénnte vermuten, daB die
den WurzelprozeB herbeifithrenden Spirochéiten durch die Liquorstromung an ihre
Ansiedlungsstellen in den Lymphriumen der Wurzelnervhiille geleitet wiirden.
Es lieBe sich darauf hinweisen, daB nach Tin el die lumbalen Wurzeln einen schiefen,
gegen abwirts immer mehr vertikalen Verlauf haben und daher fiir Sedimente
aus der Liquorstromung leichter zuginglich sein werden als die im allgemeinen
horizontal verlaufenden Cervicalwurzeln. Indessen bleibt dann schwer zu ver-
stehen, warum die am tiefsten liegenden und fast ganz vertikal verlaufenden Sakral-
wurzeln nicht zuerst und am schwersten betroffen sind. Innerhalb des einzelnen
Wurzelnerven nimamt die Erkrankung einen intermittierend-progredienten Verlaud,
aber auch die allmihliche Progression des Gesamtprozesses kann von akuten
Schiiben, die sich auf einzelnen Wurzelhohen abspielen, in ihrer GleichmiBigkeit
gestort werden.

Die GefiBverinderungen sind spezifisch luetischer Natur und wohl auf un-
mittelbare Spirochitenwirkung zurtickzufithren. Die Amyloidkérperchen, welche
in den Blut- und LymphgefiBen des Granulationsgewebes, also auBerhalb der
nervosen Substanz, auftreten, lassen sich als Niederschlige aus der gestauten
Stoffwechselfliissigkeit deuten. Die Meningitis ist keine konstante Begleit-
erscheinung der Tabes, sondern die Folge einer Komplikation mit Lues spinalis.
Thre Ausbreitung vollzieht sich ganz unabhingig von der Ausbreitung des tabischen
Prozesses, Die Hiufigkeit ihres gleichzeitigen Auftretens wird durch die Uber-
legung erklirt, daB einmal im Subarachnoidalraum anwesende Spirochiten sich
sowohl in der Pia als auch im Wurzelnerv festsetzen kénnen.

Besonders lesenswert ist derjenige Abschnitt der Arbeit (S. 101—118), welcher
die Auseinandersetzung mit der von Striimpell und Flechsig inaugurierten
und heute noch von Spielmeyer verteidigten Theorie einer elektiv-systemati-
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schen Fasererkrankung bei Tabes bringt: Das anscheinende Vorherrschen sym-
metrischer Ausfallsbilder erklidrt sich aus dem Umstande, da zwar die Wurzeln’
der verschiedenen Héhen zu verschiedenen Zeitpunkten vom tabischen Prozesse
ergriffen werden, die Wurzelpaare ein und derselben Hohe jedoch zu gleicher
Zeit. Hinzukommt, dafl der anatomische Bau der Wurzelnerven nach der Hohen-
lage wechselt, das Wurzelnervpaar eines bestimmten Hohensegmentes aber meist
grofe Ahnlichkeit aufweist. Trotzdem werden die Wurzelnerven keineswegs
© vollig gleichmiBig befallen, und es ldBt sich zeigen, daB die Tabes keine wahrhaft
symmetrische Erkrankungsart ist. ,,Es besteht bei ihr zumeist neben einer in
groben Ziigen sich offenbarenden GleichmiBigkeit der Hinterstrangaffektion
eine zweifellose Asymmetrie, welche jedoch im Riickenmark infolge der Summierung
und Ausgleichung der einzelnen Wurzelbilder viel weniger zum Ausdruck kommt
als in den einzelnen Wurzeln.“

Nach Wirdigung der einschligigen Literatur und unter Beriicksichtigung
der neuesten Forschungen Irene Kaufmans iiber die Markscheidenbildung
des Riickenmarks stellt Richter den beachtenswerten Leitsatz auf, nur dann
diirfe bei der Lehre von der Myelinisation und der Tabes das Prinzip der Elek-
tivitdt zur Geltung gelangen, wenn die anderen Erklirungsmoglichkeiten vollig
erschopft seien. Man miisse endlich suchen, den tabischen Prozef von dem ihm
anhaftenden mystischen Epitheton ,,;metaluetisch* zu befreien: ,,Sclange wir
mit diesem, vom Nebel des Unbekannten umwobenen Begriff zu arbeiten be-
miiBigt. waren, konnte die elektive Systemnatur der Tabes als Arbeitshypothese
standhalten, sie konnte mit der allgemeintoxischen Schidigungsart der meta-
luetischen Giftkomponente sogar sehr gut in Kinklang gebracht werden. Er-
scheint es aber als bewiesen — und meine Feststellungen sind in diesem Sinne
gleichlautend —, dafl die Tabes ein echt luetischer ProzeB ist, der durch unmittel-
bare Spirochdteneinwirkung zustande kommt, dann miiite durch die elektive
Theorie — wenn an ihr auch jetzt noch festgehalten wird — ein bisher vollig
unbekannter Faktor in die Pathologie der Lues eingefiihrt werden.*

Wenn die Ausbreitungsweise des tabischen Prozesses und der fétalen Mark-
reife sich von anderen in den Wurzeln sich abspielenden pathologischen Prozessen
unterschieden, untereinander dagegen ziemlich iibereinstimmende Bilder dar-
biten, so erklire sich das aus ihrem segmentweisen, allmihlich fortschreitenden
Entwicklungsgange. Nicht immer werden bei der Tabes einzelne Wurzeln total
zerstort, sondern es kann der ProzeB in gewissen Segmenten durch eine schwache,
aber diffuse Affektion der Hinterwurzeln einsetzen und der weitere Fortgang
darin bestehen, dafl neue Segmente in dhnlicher Weise befallen werden und die
bereits ergriffenen intensiver erkranken. Ebenso geht die Markreifung nicht streng
nach Wurzeln geordnet vor sich, vielmehr erfolgt erst in einigen Wurzeln eine
diffuse, aber geringgradige Markumbhiillung, die sich auf alle Wurzeln erstreckt
und mebr allmihlich zur Verdichtung der Markscheiden in einer Wurzel fiihrt.

Richter erkennt an, daf seine Tabegerklirung zu der Auffassung Spiel-
meyers in kaum iiberbriickbarem Gegensatze stehe und daB seine Befunde von
denen des letzteren bei sog. Trypancsomentabes vollig abwichen. Aber habe es
sich bei den betreffenden Versuchshunden denn iiberhaupt um etwas der mensch-
lichen Tabes Analoges gehandelt? N#here Priifung fithre zu einer verneinenden
Antwort.

Es folgt eine Besprechung der Verdnderungen der Hirnnerven bei Tabes:
Alle Hirnnerven konnen erkranken, am hiufigsten Oculomotorius und Opticus.
Stargardt, dessen wertvollen Untersuchungen Verf. volle Anerkennung wider-
fahren 148t, behilt recht mit der Annahme, daBl die Affektion der Hirnnerven
bei Tabes durch einen sich im proximalen Teil des extracerebralen Nerven abspielen-

25%*
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den Vorgang entziindlicher Art verursacht werde, allein an echten peripheren
Nerven soll sich wieder der gleiche GranulationsprozeB ohne perivasculidre In-
filtrate finden wie an tabischen Hinterwurzeln. Wo Lymphocyten- und Plasma-
zellansammlungen auftreten, soll es sich nicht mehr um ,,reine* Tabesfille han-
deln. Anders liege die Sache freilich bei dem abweichend gebauten Opticus. Hier
behalte Stargardt recht mit der Behauptung, tabische Opticusdegeneration
entwickle sich bloB, nachdem irgendwo in seinem Verlaufe ein exsudativer Prozef
voraufgegangen sei. Zur Erklirung fir diese Sonderstellung des Opticus zieht
Verf. wieder das von ihm vermutete Gesetz heran, wonach fiir die Art einer re-
aktiven Veréinderung der spezifische Gewebscharakter ausschlaggebender ist
als.der verursachende Faktor. Beim Opticus sei die Ursprungsstitte seiner Zell-
infiltrate im pialen Anteil seiner Scheide zu suchen, wihrend im Wurzelnerven
statt der Pia ein ganz anderes, aus der Dura und Arachnoidea entstandenes Binde-
gewebe den Sitz der Granulation bilde. Auch fiir die diinne Eigenhiille des Oculo-
motorius und der iibrigen echten Hirnnerven sei der Ursprung aus dem sub-
arachnoidalen Bindegewebe und Unaphingigkeit von der Pia zu vermuten,

Verf. glaubt die Spirlichkeit seiner Spirochitenbefunde und die Bildung
von spezifisch luetischem Granulationsgewebe bei der Tabes fiir ihre benigne
Natur im Sinne Jacobs verwerten zu diirfen. Nur in 3 Fillen reiner Tabes und
in 1 Fall von mit Lues spinalis kombinierter Tabes wurden Spirochéten nachge-
wiesen. Da sie stets im Granulationsgewebe des tabischen Wurzelnerven lagen
und nicht im affizierten Nervenbiindel selbst, spricht Richter die Tabes als eine
Spirochitose des Subarachnoidalraumes an. Ob sein Nachweis so spir-
licher Erreger ganz den Tatsachen entspricht, ob nicht mit Verbesserung der
Technik auch hier zahlreichere Kolonien zum Vorschein kommen werden, das
mul die Zukunft entscheiden. Jedenfalls darf die dem Autor gelungene Feststellung,
daB auch dem tabischen Prozesse nicht mystische Giftwirkungen, sondern greif-
bare histologische Verdnderungen, hervorgerufen durch lokale Spirochitenan-
siedlungen, zugrunde liegen, als sehr wertvolle wissenschaftliche Leistung begriiit
werden!

Durch die Beigabe zahlreicher guter Abbildungen und einzelner ausfiihrlicher
Untersuchungsbefunde wird die Lektiire der klar geschriebenen Arbeit besonders
genufreich. Ihr HauptschluBsatz sei wortlich wiedergegeben:

»Die Tabes ist demnach eine selbstindige luetische Offenbarung, deren
Eigenart im Sitzort der Lasion gegeben ist. Die echt syphilitische Natur des
Granulationsprozesses, welcher das Wesen der Tabes ausmacht, 1i6t es als ver-
standlich erscheinen, daBl neben dem tabischen ProzeB hiufig anderswo lokali-
sierte, durch die Spirochéten verursachte Erkrankungen des Zentralnervensystems
und seiner Hiute einhergehen. * Raecke (Frankfurt a. M.).
Thoden van Velzen, S. K., Psychoencephale Studien. Selbstverlag, Joachims-

thal i. d. Maik, 1920. 168 Seiten.

Versuch einer Losung des Hirn-Seelenproblems, der mit Hilfe einer sehr
umfangreichen Literaturkenntnis in aphoristischer Form durchgefiihrt wird.
Die Hirnrinde dient nur der Motilitit. Die Seele sitzt an der Hirnbasis, von hier
aus wird alles bewegt. Schematisch stellt Verf. die Seele als Punkt dar, der das
Zentrum eines kleineren, das Geddchtnis darstellenden und eines groBeren der
Hirnrinde bzw. ihrer Funktion entsprechenden Kreises ist. Das Stirnhirn ist ein
Sinnesorgan fiir das Denken, auBerdem Sitz der Bauchdeckenreflexe (!). Der Geist
bildet alle die Tatigkeiten, die wir im Gehirn lokalisieren, so daB also diese Zentren
(Broca, Wernicke usw.) eigentlich keine Zentren sind. {Uberall sehen wir den
Geist (die Seele) iiber- bzw. zwischengeschaltet. An diese Betrachtung schlieBen
sich Ausziige aus den Werken des Vaters des Verf. Die Darstellung und Auffassung
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sind gleichermafen eigenartig, sprunghait, oft zusammenhanglos; statt Erklarun.
gen erhilt man Bilder. Die Ergebnisse der modernen Forschung werden zwar
ausgiebig, aber miflverstindlich und miBverstanden benutzt. Dazu wird nicht
klar, wieweit Verf. itberhaupt nur seines Vaters naturphilosophische Gedanken-
génge referiert bzw. ad absurdum fithrt. Im ganzen mufl man sagen, daB die Arbeit
" weder methodisch noch inhaltlich den Anforderungen wissenschaftlicher Beus-
teilung geniigt. Creutzfeldt (Kiel).

Ludwig Frank, Seelenleben und Erziehung, Ziirich und Leipzig, Grethlein & Co.

Die vorliegenden Abbandlungen verdanken ihre Entstehung einer Reihe von
Vortrigen iiber Seelenstérungen bei Kindern, die in verschiedenen Vereinigungen
von Arzten, Lehrern, Frauen gehalten worden sind.

In fesselnder Weise wird das Problem der Jugenderziehung und der Erziehung
zum Menschen erértert unter Beriicksichtigung des normalen und pathologischen
Seelenlebens des Kindes. In der Darstellung ist besonders Bedacht genommen
auf die Schwierigkeiten der Erziehung, die durch die Verhiltnisse der Umgebung
wie sie Elternhaus und Schule in ihrer Zusammensetzung oft mit sich bringen,
bedingt sein konnen. Praktische Beispiele aus eigener Beobachtung erginzen
die Ausfithrungen.

Sigm. Freud, Sammlung kleiner Sehriften zur Neurosenlehre aus den Jahren
1893—-1906. 3. Auflage. Leipzig und Wien, Franz Deuticke. 1920.
Es ist willkommen, daB Fr eu d seine fritheren Aufsiitze aus den Zeitschriften
und Archiven hier gesammelt vorlegt. Sie bilden eine wichtige Ergéinzung und
" Vorbereitung zu den spéteren grofleren Versffentlichungen. S.

G. Sommer, Leib und Seele in ihrem Verhiltnis zueinander. Aus Natur
und Geisteswelt. 702. Béndchen. B. G. Teubner, Leipzig-Berlin. 1920.
Die Schrift bringt vom philosophischen Standpunkt aus eine gut orientierende

Darstellung der Beziehungen zwischen Leib und Seele. S.

Fr. Giese, Psychologisches Worterbuch. Teubners kleine Taschenwérterbiicher.

Band 7. B. G. Teubner, Leipzig-Berlin. 1920.

Das geschickt zusammengestellte und abgefaBte Worterbuch wird jedem,
der sich mit Psychologie beschiftigt, sehr willkommen sein. Es ermoglicht eine
leichte Orientierung und eine schnelle Einfithrung in die Psychologie, wird beim
Lesen psychologischer Werke gute Dienste leisten. Der Text wird durch Zeich-
mmgen verdeutlicht. S.

E. Stern, Angewandfe Psychologie. Aus I\atur und Geisteswelt, Band 771.
B. G. Teubner, Leipzig-Berlin. 1921.

Die vorliegende Schrift gibt in iibersichtlicher, praziser Darstellung einen all-
gemeinen Uberblick iiber die wichtigsten Anwendungsweisen der Psychologie,
in der Padagogik, Rechtspilege, Medizin und im Wirtschaftsleben. Esist erfreulich,
daB in den cinzelnen Abschnitten auch die Kritik zu ihrem Recht kommt, z. B.
bei den Methoden der seelischen Behandlung, bei dem Berufseignungsexperiment. S.

Th. Erismann, Psychologie. I. Die Grundlagen der allgemeinen Psychologie.
Sammlung Géschen. Berlin und Leipzig, Vereinigung wissenschaftlicher
Verleger Walter der Gruyter & Cie. 1920.

Dieses erste Bandchen, dem zwei weitere folgen sollen, umfafit die Grundlagen
der allgemeinen Psychologie. Das psychische Sein und seine Erforschung, die
Anwendung des Experiments zu diesem Zwecke, der psycho-physische Parallelis-
mus des Leibes und der Seele werden in den einzelnen Abschnitten besprochen.
Die klare, anregende Darstellungsweise ermoglicht es auch dem nicht philosophisch
und psychologisch Geschulten die Abbhandlungen mit Nutzen zu lesen. S
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Albert Liebmann, Untersuchung und Behandlung geistig zuriickgebliebener
Kinder. 2. verbesserte Auflage. Berlin, Berlinische Verlagsanstalt. 1920.
Die Schrift ist fiir alle, welche sich mit geistig zuriickgebliebenen Kindern zu be-

schéftigen haben, ein vortrefflicher Leitfaden, der nach praktisch bewébrten Gesichts-

punkten einen Uberblick iiber die Untersuchungs- und Behandlungsmethoden gibt. S.

Ottorino Rossi, Osservazioni neurologiche su lesioni del sistema nervoso
da traumi di guerra. Sassari, Tipografia operaja.

Das umfangreiche vorliegende Werk enthilt eine Reihe sorgfaltiger klinischer
und zum -Teil auch pathologischer Beobachtungen iiber Verletzungen des Ge-
hirns, des Riickenmarks, der spinalen Wurzeln. S.
6. Stertz, Der extrapyramidale Symptomenkomplex (das dystonische Syn-

drom) und seine Bedeutung in der Neurologie. Abhandlungen aus der

Neurologie, Psychiatrie, Psychologie und ihren Grenzgebieten, Heft 11. Berlin,

S. Karger. 1921.

Die sehr eingehende Arbeit iiber das zeitgemiBe Thema des extrapyramidalen
Symptomenkomplexes bringt im 1. Teil eine Besprechung der Erkrankungen
des extrapyramidalen Systems sui generis (Wils o nsche Krankheit), Pseudosklerose,
Parkinsonsche Krankheit, akinetisch-hypertonisches Syndrom, Athetosis
duplex, Torsionsspasmus, das spastisch-athetotische, das choreatische Syndrom
und die Myoklonie. Im 2. Teil werden die Erkrankungen verschiedener Art mit
mehr zufilligem Sitz in den basalen Ganglien besprochen. Uberall stiitzt sich
die Darstellung auf eigene Beobachtungen, zeigt, wie die bisher gewonnenen Re-
sultate fiir die Diagnostik dienstbar gemacht werden konnen. _

In einem besonderen Abschnitt wird die Symptomatologie zusammengefat
und eine pathophysiologische Erklirung daran gekniipft.

Die Gesamtheit der motorischen Symptome, die bei Erkrankungen der
extrapyramidalen Systems auftreten, ist unter dem gemeinsamen Gesichts-
punkte der Regulationsstérung des Muskeltonus zu betrachten. Verf. schligt fiir
dieses Gesamtsyndrom die passende Bezeichnung ,,dystonisches Syndrom* vor.
Entsprechende Zusitze konnen dann die besondere Form niher kennzeichnen,
z.. B. choreatischer, akinetisch-hypertonischer, spastisch-athetotischer Typus. S.

Aufnahme nerviser Kinder (neuropathischer und psycho-
pathischer) in Arztfamilien.

Angeregt durch zahlreiche Anfragen nach Erziehungsstellen in Arztfamilien
will das Kaiserin Auguste-Victoria-Haus in Charlottenburg versuchen,
eine Zentrale zu schaffen, die zwischen den Kollegen, die einzelne nervése Kinder
in ihrem Hause erziehen wollen, und andererseits den Kollegen, die derartige Kin-
der aus ihrem Patientenkreise in geeignete Hénde tiberweisen wollen, zu ver-
mitteln hat. Die Arzte, die zur Aufnahme der Kinder bereit sind, mogen sich unter
Beantwortung folgender Fragen melden: 1. Wohnort und Wohnungsverhilt-
nisse? 2. Klimatische Verhiltnisse? 3. Spezialvorbildung resp. besondere Eig-
nung? 4. Verheiratet? 5. Eigene Kinder und in welchem Alter und Geschlecht ?
6. Knaben oder Midchen zur Aufnahme erwiinscht und in welchem Alter ? (Séug-
lings-, Kleinkind, -Schul-, Pubertitsalter). 7. Wieviele Kinder wollen Sie auf-
nehmen? 8. Schulverhéltnisse? 9. Privatunterricht moglich? 10. Preise?

Kurz gehaltene schriftliche Meldungen sind unter Beifiigung einer Auslagen-
gebithr von 2 M. (bei Anfragen frankiertes Riickkuvert!) zu richten an das Or-
ganisationsamt fur Siuglings- und Kleinkinderschutz im Kaiserin Auguste-Victoria-
Haus, Berlin-Charlottenburg, Mollwitz-Frankstrafe (zu Hinden von Dr. Carl Po-
totzky, Leiter der Poliklinik fiir nervése und schwer erziehbare Kinder).



