Reaktionsformen oder Formenkreise ?

Von
Dr. Harry Marcuse, Herzberge-Berlin.

(EBingegangen am 5. Juni 1923.)

In der Vorrede zu Kretschmers ,, Korperbau und Charakter” spricht
Gaupp die Uberzeugung aus, daB Kraepelins Schaffung der zwei Formen-
kreise der manisch-depressiven Erkrankungen und der Dementia praecox
einen unzerstorbaren Fortschritt psychiatrischen Wissens und Kénnens
bedeute. Auf dieser Grundanschauung ist Kreischmers Werk aufgebaut.
Er glaubt in diesen beiden Formenkreisen schon ,.etwas faBbare Ge-
bilde zu besitzen** und versucht, empirisch zu beweisen, da8 ihnen ge-
wisse Ko6rperformen entsprechen, indem er eine Reihe von Messungen
vornimmt, Besonderheiten des Korperbaus registriert und statistisch
verarbeitet. Das Resultat ist, daf nicht nur die Kraepelinschen Formen-
kreise durch die ihnen zugehdrigen charakteristischen Korperformen
als zu Recht bestehend erwiesen werden, sondern Kretschmer geht mit
intuitivem Blick dazu iiber, die Einteilung der Geisteskrankheiten auf
die psychischen Unterschiede der Gesunden zu iibertragen, die Tem-
peramente, wie er sie nennt, in zykloide und schizoide zu scheiden. Und
auch hier finden sich Beziehungen zwischen seelischen und korperlichen
Eigenschaften, die den Erhebungen an Geisteskranken entsprechen.
Die beiden Formenkreise Kraepelins umfassen in der Tat alle Menschen!

Kretschmers Werk hat mit Recht ungewdhnliches Interesse erregt,
da es die alte Frage nach den Beziehungen von Korper und Seele von
einem neuen Gesichtspunkt aus beleuchtet und dabei zu Resultaten
kommt, die durch ihre Einfachheit und scheinbare Selbstverstindlich-
keit {iberraschend wirken. Mit sicherer Hand werden korperliche Merk-
male herausgehoben, eine Reihe von Charakteren in feinsinniger Weise
zergliedert, und selbst das statistische Material in fesselnder Form dar-
geboten. Eines fiigh sich zum andern, und mancher mag bei der Lektiire
das Gefithl gehabt haben, als ob es wie Schuppen von den Augen fiele.

Um so berechtigter und notwendiger erscheint es, die kithne Kon-
struktion des ganzen Baues auf ihre Haltbarkeit zu priifen und vor allem
die Fundamente auf ihre Tragfihigkeit zu untersuchen.

Einige wesentliche Punkte sind bereits von Ewald besprochen worden. Mit
Entschiedenheit wendet er sich dagegen, dafl die ProzeBkrankheit Schizophrenie mit
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Pgsychopathentypen zu einer biologisch pathogenetischen Einbheit zusammen-
geworfen wird, Er sieht in dem Vergleich der krankhaften Gemiitsverddung mit
dem normalerweise erfolgenden Abklingen der fibexschwenglichen Gefiihle nach
der Pubertét nur eine geistreiche Parallele. Hier muf ein zerstorendes Element
seine Hand im Spiele haben. Ewald sieht zwar auch bei Schizopbrenen manche
Ziige, die uns im normalen Leben nicht fremd sind, aber er erklirt: Hier muf ein
strenger Strich gezogen werden; die Schizophrenie fingt da an, wo das normale
Gefiihlsleben nicht mehr mitschwingen kann. Und auch: Der Charakter als psy-
chische Reaktionsart hat mit dem manisch-depressiven Irresein (pathcgenetisch)
an sich nichts zu tun.

Ewald findet ferner die psychischen Merkmale des schizoiden Charakters zu
vielfdltig, die Grenzen zwischen normal und psychopathisch verschwimmen mehr
und mehr, schlieSlich ist schizothym gleichbedeutend mit Charakter, schizoid ist
der Sammelbegriff fiir alle abnormen Charaktere. Mit solcher Verallgemeinerung
ist patiirlich fiir die Erkenntnis nichts gewonnen. Und auch der kérperlichen Merk-
male scheint es so viele zu geben, dafl man sich unter Hinweis auf das eine oder
andere immer eine der psychischen Diagnose zustimmende Stellungsnahme sichern
konnte. .

SchlieBlich befiirchtet Ewald, daB es zu einer Verflachung der Diagnostik
fiibren mufl, wenn man das Auftreten katatoner Ziige bei einem manisch-depressiven
Kranken mit Kretschmer als schizoiden Einschlag auffaBt oder bei Erkennung des ’
diagnostischen Irrtums einen Dominanzwechsel annimmt.

So bleibt als einziges immerhin beachtenswertes Ergebnis der Krelschmerschen
Untersuchungen, daf das m.-d. I. durch eine gewisse Hiufigkeit des pyknischen
Habitus ausgezeichnet ist oder umgekehrt dieser eine gewisse Immunitit gegen
Schizophrenie zeigt. Damit ist aber noch nicht erwiesen, daf jeder Nichtpykniker
den Keim der Schizophrenie in sich trage.

Ewalds Kritik wendet sich gegen die Methode und Resultate
Kretschmers. Aber sie 166t doch bis zu einem gewissen Grade als Tatsache
gelten, daB Kraepelins Formenkreise mit korperlichen Eigenschaften
in irgendwelchen biologischen Beziehungen stehen, und daB dies an
Geisteskranken und Genialen zu beweisen ist. Wir wollen gerade die
Grundanschauungen und gewisse Tendenzen des Buches, die von all-
gemeinem Interesse sind, einer Priifung unterziehen, die Grundan-
schauungen, wie sie Gaupp in der Vorrede ausspricht, und die Tendenzen,
die sich durch die weitgehenden Schlufifolgerungen, insbesondere das
Hineinziehen der Genialen dokumentieren.

Worauf stiitzt sich denn die Anschauung, dafl die Kraepelinschen
Formenkreise weniger vergiingliche Gebilde sind als die fritheren Grup-
pierungen der Psychosen? Ein Blick auf die historische Entwicklung
zeigt unverkennbar die Tendenz, immer mehr Zustandsbilder zu klini-
schen Einheiten zu verschmelzen. Der erste wesentliche Schrittin
dieser Richtung war — vor 50 Jahren — Kahlbaums Aufstellung der
Katatonie und Hebephrenie, die Kraepelin zusammen mit der Dementia
paranoides als Untergruppen in seiner Dementia praeccox vereinigte.
Sie umfafite nun — 1904 — ungefihr die fritheren Verblsdungsprozesse
im Gegensatz zu dem Formenkreis des m.-d. 1. Kraepelin hielt die Schei-
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dung seinerzeit fiir so durchgreifend, daff von dem letzteren ,,zu den
iibrigen Gruppen von Geistesstérungen, abgesehen etwa vom Entartungs-
irresein, keine Briicken hiniiberfithrent sollten. Inzwischen sind die
Grenzen der Dementia praecox auf Kosten des m.-d.I. erheblich er-
weitert worden, und man wird mit der Annahme eines solchen wohl noch
immer sparsamer. Die Dementia praecox ihrerseits aber ist durch die
Schizophrenie abgeldst, wobei der Formenkreis Schizophrenie wohl die
groBere Ausdehnung hat.

Sieht man ferner die Literaturiibersicht durch, die Helmut Miiller
kiirzlich gegeben hat, so mufl man zu dem SchluB kommen, dal die
Dementia praecox bereits ein tiberwundener Standpunkt ist. Nur das
m.-d. I. ragt scheinbar noch unerschiittert aus dem alles umfassenden
Ozean Schizophrenie heraus. Kraepelins Dogma: die Dementia praecox
fiihrt zur Verblédung, das m.-d. L. heilt, wird auch heute noch geglaubt.

»Mag die Praxis des Lebens®, wie Gaupp selbst sagt, ,,uns noch so
oft in diagnostischen Zweifeln belassen,” das m.-d. I. wird trotzdem als
Krankheit sui generis angesehen. Zwar 148t es sich weder klinisch noch
psychologisch, weder histologisch noch serologisch von der Schizo-
phrenie unterscheiden, aber trotzdem gehért es nicht dazu!

Seit 1913 vertrete ich — was Helmut Miller entgangen ist — die
Anschauung, die Hinrichsen und Urstein ebenfalls ausgesprochen
haben, dafl hier nur quantitative Unterschiede vorliegen, daB also das
m.-d. I. eine leichtere Form der Schizophrenie darstelle, ja ich bin
ketzerisch genug, auch die Paranoia dazu zu rechnen.

Wenn Birnbaum in dieser Ansicht ,,einen vernichtenden VorstoB
gegen unser ganzes Kklinisch-psychiafrisches System™ sieht, ,,dessen
Berechtigung noch eines eindeutigen Beweises bedarf,” so ist dem ent-
gegenzuhalten, dall das Dogma Kraepelins in 20 Jahren nicht bewiesen
worden und die Entwicklung bereits dariiber hinweggegangen ist.
Gerade Birnbaum hat uns dazu verholfen, daB wir die Unterschiede
der heutigen von der fritheren klinischen Anschauung hiibsch prégnant
ausdriicken kénnen: Wir legen heute im Gegensatz zu frither mehr Wert
auf die pathoplastischen (individuellen) als auf die pathogenetischen
(atiologischen) Momente. Man stellte sich zweifellos friiher die Wirkung
der Noxe so vor, als ob mit ihr das krankhafte Symptom untrennbar
verbunden wire (Alkohol -— Halluzinose, Paralyse — GroBenideen),
withrend wir heute der Tatsache mehr Rechnung tragen, dall dies nur die
extremen Fille sind und schlieBlich eine Noxe jedes beliebige Symptom
hervorrufen kann. Das Gehirn ist das Erfolgsorgan, hier liegen die
Mechanismen parat, die durch die Noxe in Bewegung gesetzt werden.
Eine gewisse Affinitit der Noxe zu bestimmten Gruppen von Mechanis-
men ist wohl oft zu erkennen und in Analogie mit anderen Nervengiften
auf Verschiedenheiten der Lokalisation zurtickzufithren. Aber welche
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Mechanismen vorhanden sind, ist in weitem Umfang offenbar von der
individuellen Eigenart des Kranken abhingig.

Diese Anschauungen (Hoche hat sie zuerst ausfiihrlich dargelegt)
teilt auch Kraepelin in weitgehendem MaBe, aber er glaubt, die alten
Formenkreise damit verbinden zu kénnen.

Nun ist der Begriff Formenkreis, soweit ich sehe, nirgends definiert,
Er hat sich unvermerkt an die Stelle der klinischen Einheit geschoben
und bezieht sich bei Kretschmer wohl mehr auf die klinisch-psycholo-
gischen Symptome als auf die Atiologie. Kraepelin aber schreibt aus-
driicklich, daB damit ,,Zustandsbilder und Verlaufsarten als Sonder-
gestaltungen des einen gemeinsamen Krankheitsvorganges gemeint*
seien. Man kann also wohl den #tiologischen Faktor aus der Definition
des klinischen Formenkreises ausschalten, dann hat man aber nicht
mehr den Kraepelinschen Formenkreis.

Wihrend es sich bisher um Kreige oder Gruppen von Krankheits-
formen handelte, die ausschlieBlich durch ihre Atiologie zusammen-
gehorten, miite das Gemeinsame der neuen Formenkreise etwa in
psychologischen Mechanismen gefunden werden. Nur miilte eine solche
Verschiebung der Bedeutung eines anderweitig festgelegten und in
anderer Bedeutung eingebiirgerten Ausdrucks hervorgehoben werden.

Die Erweiterung, die Kretschmer dem Begriff des schizoiden Formen-
kreises gibt, ist jedenfalls mit dem Kraepelins nicht vereinbar. Fiir ihn
wachsen die schizoiden Symptome ebenso wie die manisch-depressiven
aus der Individualitit heraus, wihrend Kraepelin fiir die erstere eine
Noxe annimmé, fiir die zweite aber nicht. Kraepelin suchte dtiologisch
zusammengehorige Krankheiten an die Stelle der Zustandsbilder zu
setzen und glaubte, dies unter Beriicksichtigung des Verlaufs und Aus-
gangs erreichen zu kénnen. Er geht aber stets davon aus, dal man aus
den psychopathologischen Symptomen auf die Atiologie gewisse Schliisse
zichen kann. Bei Krefschmer spielt der pathogenetische Faktor im
Kraepelinschen Sinne — als Noxe — keine Rolle, dieser Faktor wird
in beiden Formenkreisen durch das Temperament (wir wiirden Indivi-
dualitdt sagen) ersetzt.

Unter Formenkreisen versteht Kreischmer also etwas ganz anderes
als Kraepelin, nimlich Formen psychischer Reaktionen, die nach Ge-
sichtspunkten zusammengefallt werden, die Kraepelin ganz fern gelegen
haben. Den Anstofl zu seiner Theorie hat Kretschmer von Kraepelin
empfangen, aber er sollte die Unterschiede der Anschauungen lieber
stirker hervorheben, als den Schein der Ubereinstimmung aufrecht er-
halten.

Auch andere gebriuchliche Ausdriicke erhalten bei Kretschmer
einen ungebrauchlichen Sinn, so die fiir seine Theorie besonders wich-
tigen Begriffe Konstitution, Charakter und Temperament.
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Die Konstitution wird als ,ausgesprochen psychophysisch, ge-
samtbiologisch, auf das Ineinander von Korperlichem und Psychischem
gerichtet’ bezeichnet. Unter einer solchen Konstitution kann ich mir
nichts Deutliches vorstellen. Ich kann verstehen, wenn man den Begritf
rein korperlich oder rein psychisch fait, auch eine psychophysische Kon-
stitution im Sinne des Parallelismus oder eine psychopathische Kon-
stitution im Sinne Ziekens kann ich gelten lassen, aber eine Konsti--
tution, die auf etwas so Unklares wie das Ineinander von Kérperlichem
und Psychischem gerichtet ist, die kann ich nicht anerkennen.

" Und weiter: , Der Ausdruck Charakter nimmt die psychische
Gesamtpersonlichkeit von der Affektseite.”” Im vorhergehenden Satz
aber wird gesagt, dal man die Gesamtheit aller affektiv-willensm#Bigen
Reaktionsméglichkeiten eines Menschen — also etwa Zichens Kon-
stellation — darunter verstehen solle. Darin liegt offenbar ein Wider-
spruch, denn dann ist eben nicht nur die Affektseite mallgebend.

Die Temperamente endlich, die bisher als das affektive Psychische
angesehen werden, sind bei K. etwas ganz anderes: ,,Sie sind, wie wir
empirisch wissen, blutchemisch, humoral mitbedingt.” Sind sie wirklich
stirker von der Zusammensetzung des Blutes, von Hormonen oder son-
stigen Driisenprodukten abhiingig, als die affektiv-willensmiBigen
Reaktionen? Und was wissen wir empirisch von diesen Dingen im
Bereich des Normalen? Vorliufig kann noch niemand aus dem Blut
das Temperament erkennen. Xann man hier von empirischen Tat-
sachen reden?

Kretschmer erkennt richtig, daBl die Stimmung, die man bisher auch
als Temperament bezeichnet hat, etwas sehr Kompliziertes, Zusammen-
gesetztes ist, das sich nicht nur affektiv bemerkbar macht, sondern in An-
sprechbarkeit, Tempo der Reaktionen und.in der Psychomotilitat
zum Ausdruck und zur Wirkung kommt. Aber ist nicht das Affektive
trotzdem das Wesentliche und kann man in den Begriff so viel hineinneh-
men, ohne auch hier mehr Schaden als Nutzen zu stiften? Es gibt doch
Angst, die den Korper befliigelt, und Angst, die libmend wirkt. Das
hat aber mit dem Temperament nichts zu tun, sondern héingt doch wohl
von der Stirke des Affekts ab.

Aber alle diese Ausstellungen wiren nebensiachlich, wenn Kretschmer
in der Hauptsache recht hitte, dal die zykloiden Temperamente
meist, die schizoiden selten mit pyknischem Korperbau einhergehen.
Seine Erklirung dieser Tatsache brauchte nicht zu stimmen, wenn nur
die Tatsache erwiesen wire. Wir hitten dann den merkwiirdigen Fall,
daB die Einteilung der Psychosen, die bereits als fehlerhaft erkannt und
von vielen nie angenommen ist, ins Normale iibertragen sich als zu-
treffend erweist, dadurch natiirlich an Wahzrscheinlichkeit gewinnt
und nun wenn auch in anderer Form wieder auflebt.
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Aber es will uns doch scheinen, daBl bei Kretschmer ein ahnlicher
Zirkelschluf vorliegt wie bei Kraepelin. Nanute Kraepelin alles De-
mentia praecox, was im Verlauf der Jahre verblodete, auch wenn es noch
so lange scheinbar manisch-depressiv war, so ist bei Kretschmer alles
schizoid, was aus dem Rahmen des Gewdhnlichen herausfallt und nicht
unter zykloid zu rubrizieren ist. Da die reinen Typen selten oder nie
vorkommen, kann bei der Dehnbarkeit der Begriffe alles bewiesen
werden. Mit schizoid wird der Minderwertige so gut wie der Geniale
bezeichnet, schizoid ist so vielsagend, daB es nichts sagt. Und ebenso
wenig abgrenzbar ist zykloid, weil selten frei von nicht dazugehérigen
Beimengungen. schizoiden oder degenerativen Charakters.

Unter diesen Umsténden diirfte es nicht leicht sein, eine Statistik
aufzustellen, die nicht durch ein fiir oder gegen die Theorie gerichtetes
Vorurteil beeinfluit ist, dasheilit aber, daB man die Anschauungen K.s
empirisch weder beweisen noch widerlegen kann.

K. befindet sich offenbar in einer Selbsttauschung, wenn er glaubt,
empirisch zu verfahren. Tatséichlich hat er den Versuch gemacht, eine
Hypothese zu beweisen, indem er andere zu Hilfe nimmt. Er sieht, daB
heitere Menschen héufig korpulent sind, und hat gelernt, daB das m.-d. 1.
eine Sonderstellung unter den Pgychosen einnimmt. AuBerdem aber
geht er davon aus, daBl die medizinische Psychologie eine besondere Art
von Wissenschaft sei. Seine Ansichten hieriiber hat er in der Einleitung
zu der Schrift, die diesen Titel fithrt, niedergelegt. Aus der Kombina-
tion der theoretischen Grundsitze ergibt sich fiir ihm, da8 die Men-
schen nach Temperamenten, wie er es nennt, in zwei Klassen zu scheiden
sind. Diese Voraussetzungen werden ihm zur GewiBheit durch seine
statistischen Bearbeitungen der Korperformen von Geisteskranken
und Genialen.

Wir haben gesehen, daB diese Statistik nicht beweiskraftig ist,
weil die Begriffe, mit denen K. arheitet, zu dehnbar sind. Die Sonder-
stellung des m.-d. I. scheint uns nicht berechtigt; am wenigsten aber
kénnen wir uns den durchaus hypothetischen psychologischen Grund-
anschauungen K.s anschliefen, aus denen er die zentrale Stellung des
Temperaments im menschlichen Seelenleben herleitet: ,,Das Tempera-
ment ist nicht nur fiir den Charakter, sondern auch fiir die Intelligenz
eines Menschen ein zenftraler biologischer Faktor.©

In dieser unbestimmten Fassung des Begriffs scheint die Schwiche
des Systems wesentlich begriindet. Ein biologischer Faktor ist nun einmal
nichts Psychisches und kann daher kein Einteilungsprinzip fiir Psychisches
darstellen.

Ich halte es fiir unméglich, in der Psychopathologie weiterzukom-
men, solange man sich nicht davor scheut, verschiedene Gesichtspunkte
und Betrachtungsweisen durcheinander zu bringen. Man kann Psychi-
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sches, mag es normal oder krank sein, weder atiologisch noch biologisch,
weder serologisch noch klinisch, sondern einzig und allein psychologisch
beschreiben, definieren, erfassen. Als Ziel der Psychopathologie habe
ich es daher bezeichnet, ,,die krankhaften AuBerungen der Psyche mit
Hilfe der Lehre von den normalen BewulBiseinserscheinungen, der
Pgychologie, zu definieren.*

K. will den umgekehrten Weg gehen und aus dem krankhaften
oder genialen das normale Psychische ableiten und verstehen, die For-
menkreise des Irreseins auf die normalen Temperamente iibertragen.
In einer Steigerung der Eigenschaften, die er als Temperament zusam-
menfalt, sieht er demnach sowohl das Krankhafte wie das Geniale.
Der Zyklothyme ist etwas zirkulir, mindestens zirkular veranlagt, wie
sein Korperbau beweist, der Schizothyme neigt zur Schizophrenie
oder zum Genie.

K. hat in gewisser Beziehung sicher recht: Geisteskranke und
Geniale sind auch Menschen, und ibr Seelenleben hat zweifellos Ahn-
lichkeit mit dem der Normalen. Aber nicht auf diesen Ahnlichkeiten
beruht ihre Krankheit oder ihr Genie, sondern in dem, was sie von den
andern unterscheidet. Es scheint mir ein schwerer, aber berechtigter
Vorwurf gegen seine Psychologie, was Gaupp rilhmend hervorhebt, daf
,,ihm die Grenzen zwischen Gesundheit und Krankheit immer mehr
verschwimmen.

Es liegt uns dabei fern, die tatsichlichen Beobachtungen K.s be-
streiten zu wollen oder zu leugnen, daf} bestimmte Beziehungen zwischen
Kérperbau und Charakter bestehen, nur glauben wir, daff die Tat-
sachen auf andere Weise erklirt werden koénnen und erklirt werden
miissen.

Bereits 1917 schrieb ich gelegentlich der Erdrterung der Ver-
erbung psychischer Eigenschaften:

,»Vor allem wiirde wohl interessieren, ob kérperliche und psychische Elemente
miteinander verkoppelt sind, wie es in vielen Féllen den Anschein hat, z. B. musika-
lisches Talent und Bildung der Ohren oder die hypernoische Konstitution der
Mutter und die Form ihrer Hénde, oder eine besonders starke Spontaneitdt und
gute Entwicklung der Muskulatur. Es gibt hier sehr viele Moglichkeiten, tiber die
noch kein Tatsachenmaterial vorliegt, deren Erforschung wohl geeignet erscheint,
das Dunkel der psychischen Vererbung etwas zu lichten.

Man hat besonders versucht, die Kopfform in Beziehung zur geistigen Ent-
wicklung zu setzen, ohne aber zu verwertbaren Resultaten zu gelangen. Mit den
absoluten Massen diirfte hier nichtweiter zu kommen sein, und man ist auch bereits
dazu iibergegangen, verschiedene Relationen wie Gewicht des Gehirns zam Kérper-
gewicht, Lange der verschiedenen Kopfdurchmesser zueinander u. a. zu beriick-
sichtigen. Dem Getfiihl erscheint oft das Verhéltnis des Gesichts- zum Gehirnschéadel
dem der priméiren zur sekundiren Funktion zu entsprechen. Ob Messungen vor-

liégen, die fiir oder gegen eine solche Proportionalitit sprechen, entzieht sich unserer
Kenntnis. Man miiBite sich dazu etwa auf einer der Gehirnbasis entsprechend
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durch den Schidel gelegten Ebene zwei Kegel konstruieren und bestimmen, ob
deren Volumina dem Verhsltunis P : S entsprechen. Die Feststellung, ob hier eine
konstante Beziehung vorhanden ist, erscheint immerhin von Interesse.*

K. hat ein erhebliches Material an korperlichen Beobachtungen
beigebracht, und wir wollen nun untersuchen, wie sich dessen Aus-
wertung von unserem Standpunkte aus gestalten wiirde. Wir miissen
dazu in einigen Strichen wenigstens unsere Anschauungen skizzieren.

Wir gehen analytisch vor, indem wir im Anschiufl an Jodl ein Schema des indi-
viduellen psychischen Geschehens konstruieren, wie es die Selbstbeobachtung ergibt,
und damit vergleichen, was wir von anderen horen oder an ihnen beobachten.

DasPsychische in weitestem Sinne unterscheidet sich von anderen Reaktionen
der lebenden Substanz dadurch, daB es an ein Zentralnervensystem gebunden ist.
Dies vergleichen wir einem Kraftzentrum; seine Fahigkeit, auf Reize zu reagieren,
das Psychische also, einer spezifischen Energie. Der strukturellen Entwicklung
entspricht, wie wir bis zu einem gewissen Grade empirisch nachweisen kénnen,
die Fahigkeit. Vergleiche verschiedener Arten von Lebewesen zeigen, daB die
Reize, auf die reagiert wird, bei den hoheren Entwicklungsstufen kleiner sind als
bei den tieferen, daf also die hheren empfindlicher, reizbarer, feinfiihliger sind.
Besondere Sinnesorgane dienen der Erfassung immer feiner abgestufter physika-
lischer und chemischer Vorginge.

Die Fahigkeit der lebenden Substanz, die Semon als Mneme bezeichnet hat,
bewirkt, daB sich Mechanismen ausbilden, die durch bestimmte Reize ausgelst
werden. Es entwickeln sich Reflexe und Automatismen.

Alle diese Funktionen des Zentralnervensystems bilden die unterste Stufe des
Psychischen, das Subprimdre. Es ist dadurch von dem Primdren unterschieden,
dafl es stets unbewuflt den Reiz mit Reaktion beantwortet.

Das primére Psychische ist das Reagieren auf prisentative, d. h. gegenwirtige
Reize. Es kann bewuBt erlebt werden, mufl aber nicht mit BewuBtsein verbunden
sein. Jeder priméire Akt enthdlt drei Qualitiiten: Empfinden, Fiihlen, Streben,
d. h. man kann drei Arten des primiren Erlebens unterscheiden, je nachdem die
eine oder andere Seite des Psychischen im Vordergrunde steht. Die Reaktion auf
den Reiz besteht also in diesem Erleben, in der Produktion der Empfindung, des
Gefiihls, des Triebes.

Beide Stufen zusammen bilden gewissermaBen den Unterbau des Psychischen,
auf dem sich die sekunddre Stufe, das Vorstellen und die hheren geistigen Funk-
tionen, in verschiedenem Grade der Ausbildung erheben.

Unter Vorstellung versteht Jodl eine psychische Reaktion auf einen friiheren,
reproduzierten Reiz. Sie ist also eine andere psychische Tétigkeit, eine hihere
Entwicklungsstufe des primaren Psychischen. Diese Abweichung von der iiblichen
Auffassung bewirkt es gerade, dafi wir seine Psychologie bevorzugen. Denn nun
kénnen wir unser Schema so variieren, daf es uns die empirisch erkennbaren Unter-
schiede des Psychischen bildlich darstellt. Die Fahigkeit, auf frithere Reize zu
reagieren, Vorstellungen zu bilden, ist auBerordentlich verschieden entwickelt.
Hier bietet sich uns ein psychologisches Kritersum, zwei Arten von Reaktionsformen
und damit zwei Typen von Menschen zu unterscheiden.

In jeder psychischen Reaktion des normalen Menschen sind sekundire Ele-
mente enthalten, insofern durch den présentativen Reiz Erinnerungen an friihere,
gleichartige oder &hnliche, geweckt werden, die durch ihr Mitschwingen die Iden-
tifikation, das genauere Erfassen und Verarbeiten ermoglichen. Es wird also eine
Empfindung die Assoziation von Vorstellungen fritherer Empfindungen oder auch
frither damit verbundener Gefiihle und Triebe bewirken.
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Die primire Funktion ist gewissermafien das Einfallstor fir die Reize der
Auflenwelt, die sich nun innerhalb der Psyche ausbreiten und ebenso reflektorische
Wirkungen der Unterstufe wie assoziative Leistungen des Vorstellungslebens
hervorrufen. Man kann die hier wirksamen Reize als somatogen-exogen zusammen-
fassen. In dhnlicher Weise breiten sich die somatogen-endogenen Reize von der
subpriméren Stufe, nach oben aus, so daf sie ebenfalls den Ablauf der Vorstellungen
beeinflussen (Alkoholwirkung). o

Dem gegeniiber steht nun die Wirkung der Vorstellungen auf die tieferen
Stufen der psychischen Kraft. Assoziation ist nach Jodl nicht nur Aneinander-
reihung von Vorstellungen, sondern von psychischen Akten iiberhaupt, so daB
Vorstellungen ebenso psychische Akte tieferer Entwicklungsstufen hervorrufen,
wie umgekehrt durch diese ausgelost werden konnen. Die Vorstellung einer Emp-
findung kann also diese prisentativ werden, sie ohne den gewothnlich erforderlichen
duBeren Reiz zustande kommen lassen.

Diese Art der Entstehung, die wir als psychogenl) bezeichnen, spielt beim
Gesunden auf dem Gebiet des Empfindens eine geringere Rolle als auf dem des
Fiihlens und Strebens, fiir ihr Vorkommen lieBen sich aber leicht Beispiele anfiihren.
Besonders deutlich zeigen die als hysterisch bekannten Stérungen diese psychogene
Entstehung.

So erlaubt das zweidimensionale Schema, das wir uns von dem Psychischen
entworfen haben, zunichst, zwei Gruppen psychischer Reaktionen nach der Art
ihrer Entstehung zu unterscheiden. Ferner aber knnen wir nun auch definieren,
was wir als Form der Reaktion bezeichnen wollen,

Haben wir bisher das Schema in horizontale Schichten zerlegt, so denken
wir uns jetzt senkrechte Abschnitte hinein, die also von dem undifferenzierten
Subpriméren durch die primire Schicht in das Gebiet der Vorstellungen hinein-
reichen.

Diese scheinbar spekulativen Abstraktionen sind tatsichlich nichts als eine
Umschreibung der Vorginge, wie wir sie stdndig beobachten kénnen. An jedem
Affekt, den wir isoliert betrachten, unterscheiden wir die Gefiiblskomponente und
die Vorstellung, die mit ihm untrennbar verbunden ist, und wir miissen auch die
subprimare Frregung, die er verursacht, als einen Teil von ihm ansehen, da er
ohne diese nicht denkbar ist. Ebenso wird aus der priméiren Spontaneitit oder
dem Triebe erst der Wille in engerem Sinne, wenn er mit Vorstellungen einhergeht,
und die Empfindung kann erst beschrieben und erkannt werden, wenn sie durch
Vorstellungen identifiziert ist. Nicht aber kann ich von einem Vorstellen sprechen,
das nicht eine der priméren Qualititen zum Inhalt hat.

Ein Beispiel mag das Verhéltnis der priméren zur sekundéren Stufe erldutern:
Wir unterscheiden Wandertrieb und Reise, diese mit jener ohne Zielvorstellung.
Wie man nun kein Reiseziel haben kann, wenn man nicht reist, so kann man nicht
vorstellen, ohne primir psychisch tiatig zu sein. Die hoheren Schichten des Psychi-
schen setzen die tieferen voraus, nicht aber umgekehrt.

An unserm Schema kénnen wir uns nun leicht die Tatsache ver-
deutlichen, daB das quantitative Verhsltnis der priméren zu den sekun-
daren Akten schon normalerweise verschieden ist. Es gibt Menschen,
die wenig, und Menschen, die viel denken, Menschen, die hauptsichlich
auf gegenwirtige Reize reagieren und solche, die sich iiber die Gegen-
wart hinwegsetzen und in ihren Vorstellungen von Vergangenheit und

1) In friiheren Arbeiten habe ich den Gegensatz somatogen-psychogen mit
katatonisch-hysterisch bezeichnet.
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Zukunft leben. Es ist der Gegensatz von Kind und Erwachsenen,
Wildem und Kulturmensch, Realist und Idealist. Wir haben (1913)
die Ausdriicke Hyponoiker') und Hypernoiker dafiir gepragt. Die ein-
zelne Reaktion, in der das primére Erleben itberwiegt, ist hyponoisch,
die mit iiberwiegend sekundérem FErleben hypernoisch. Trotz allen
Schwankungen im Verlauf des individuellen Lebens glauben wir in dieser
Beziehung des primiren Psychischen zu dem sekundéren eine wichtige
konstitutionelle Eigenschaft sehen zu sollen.

Die Form der Reaktion tritt als erginzendes wesentliches Kriterium
zu dem bisher hauptsichlich beachielen Inhalt hinzu. Das Wie des mensch-
lichen Handelns wird durch diese Form offenbar in ausschlaggebender
Weise beeinflufit. Der Mensch, der eine groere Anzahl von Vorstellun-
gen zur Verfiigung hat, wird unter gleichen Bedingungen weniger
elementar, weniger primér, weniger hyponoisch reagieren als der ge-
ringer begabte. Der in héherem Grade Hypernoische wird sich von des
Gedankens Blisse angekrinkelt zeigen, bis schlieBlich der von Vor-
stellungen beherrschte, unpraktische, weltabgewandte Triumer re-
sultiert.

In Zeiten der Ermiidung und vor allem im Schlaf vermindert sich
die Intensitét der psychischen Kraft, und unter dieser Hemmung leiden
naturgemif die hoheren Leistungen zuerst und am meisten, die tieferen,
lebenswichtigen, automatischen dagegen bleiben unbeeinflult. So
werden in solchen Zustinden auch Hypernoiker in gewissem Grade
hyponoisch reagieren. Andrerseits wird bei Erregungszustinden —
gleichgiiltig wie sie dtiologisch bedingt sind — die normalerweise stark
entwickelte sekundire Funktion ein noch groBeres Ubergewicht iiber die
primére erlangen, wihrend in hyponoischen Konstitutionen das MiB-
verhaltnis von P: 8, also die geringe Entwicklung des Vorstellungs-
lebens, sich besonders deutlich bemerkbar macht.

Diese auf der Intensitis der gesamten psychischen Leistungen be-
ruhenden Unterschiede der psychischen Reaktionen treten am stirksten
in krankhaften Zustinden in die Erscheinung. Die Steigerung der
hyponoischen Reaktion finden wir bei den Imbecillen und Katatonikern
(gleichbedeutend mit Schizophrenen); der Komparativ der hypernoischen
Reaktion ist dagegen die hysterische (psychogene) Reaktion.

Der Begriff Krankhaft betrachtet das Psychische von biologischen
Voraussetzungen. Dieselbe psychische Reaktion kann ebenso gesund
oder krankhaft sein, wie sie gut oder bise sein kann. Der biologische
oder pathogenetische Faktor (Hormone, Noxe der Katatonie usw.)
verdndert die Reizbarkeit des Zentralnervensystems — in toto oder

Y Kretschmer bildet den Ausdruck Hypbnoia analog seiner Hypobulie und
gebraucht ihn in anderem Sinne als ich.
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partiell — in positivem oder negativem Sinne. Daraus resultiert die
Erregung und Hemmung. Das so verinderte Kraftzentrum beant-
wortet nun Reize in krankhafter Weise, d. h. mit von der Norm ab-
weichenden Reaktionen.

Nach unserer Analyse unterscheiden wir an jeder psychischen Reaktion
Intensitit, Form wund Inhalt. Die Abweichungen der krankhaften
Reaktionen von den normalen miissen demnach mit diesen drei Kriterien
zu erfassen sein oder sie sind tiberhaupt nicht faBbar.

Die Intensitit, sonst proportional dem Reiz, muB entsprechend
dem Grade der Erregung oder Hemmung des Zentralnervensystems
vermehrt oder vermindert sein. Sie hat offenbar die nichsten Be-
ziehungen zu dem pathogenetischen Faktor, ist von der biologisch be-
griindeten Reizbarkeit direkt abhingig.

Die Form der Reaktion, die wir als konstitutionell ansehen und
die der Entwicklung des Gehirns, seiner Struktur parallel geht, wird
durch die Erregung oder Hemmung in bestimmter Weise verindert.
Sie wird aber auflerdem sehr wesentlich durch die Art der vorliegenden
Konstitution beeinflufit. Auf die Kombinationen, die sich aus der Ver-
bindung der verschiedenen Konstitutionen mit Erregung und Hemmung
ergeben, wollen wir hier nicht eingehen. Sie sind in fritheren Arbeiten
ausfithrlich geschildert worden. }

Der Inhalt der Reaktion hingt zwar in gewisser Weise von den
ersten beiden Faktoren ab, lalt aber mehr oder weniger noch die indi-
viduellen (konstellativen) Verhaltnisse erkennen.

Die Psychosen miissen wir uns, um sie psychologisch analysieren
zu kénnen, in Reihen krankhafter Reaktionen aufgelést denken. Ks
ergeben sich so zwei Gruppen von Psychosen, die somatogenen und die
psychogenen.

Zu den ersten gehoren beide Formenkreise Kreischmers. Ob hier
ein oder verschiedene biologische Faktoren wirksam sind, ob ein Gift
im Kérper gebildet (endokrin, endogen) oder von auflen zugefithrt wird
(exogen), ob histologische Verinderungen nachweisbar sind (Prozef3)
oder nicht (funktionelle Psychose), alle diese Fragen konnen nicht Ge-
genstand der psychologischen Analyse sein. Dieser stehen nur die drei
angefithrten Kriterien zu Gebote.

Unser Schema 148t es verstindlich erscheinen, dafl jede Reaktion
auf zwei Arten entstehen kann, daB also z. B. dieselbe Empfindung
somatogen oder psychogen, koérperlich bedingt oder vorgestellt, sein
kann. Es erkliart die Schwierigkeit und Unsicherheit der Entscheidung,
welcher Entstehungsmodus im Einzelfall vorliegt, gibt aber auch
gewisse Anhaltspunkte zur Beantwortung dieser Frage. So laBt
sich leicht einsehen, daBl allen psychogenen Reaktionen notwendiger-
weise eine hypernoische Konstitution zugrunde liegen mull. Denn die
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Brregung der Gesamtpsyche ist hier Folge einer Vorstellung, und nur in
einer hypernoischen Konstitution kann die Macht der Vorstellung so
groB werden, dafl ein hysterischer ‘Démmerzustand, eine eingebildete
korperliche Storung oder dergleichen resultiert.

Man hat hier den Affekt fiir das Wesentliche gehalten und diese Zustinde
thymogen genannt., Wir unterscheiden gerade die prisentative Lust oder Unlust
von dem Affekt, der sich aus der affektiven Erregung der verschiedenen Stufen
zusammensetzt, und finden, daB die Unlust in krankhaften Zustinden nur in
héherem Grade, als es in normalen der Fall ist, durch Vorstellungen, seien es Er-
innerungen oder Befiirchtungen, hervorgerufen und unterhalten wird. Natiirlich
kénnen nur Vorstellungen, die eine besondere Affinitit zu dem individuellen Ge-
fiihlsleben besitzen, die, wie man sagt, affektbetont sind, eine so starke Wirkung
autf die Psyche ausiiben.

Wir verstehen ferner, daB jede priméire Qualitit durch Vorstellungen.
auggelost werden kann, Halluzinationen wie der Glaube, blind zu sein,
Freude und Trauer, Zwangsbewegungen und Lahmung. Kurz, wir er-
kennen durch die Sonderstellung, die wir der Vorstellung im Anschiuf§
an Jodl einrdumen, erst die Wichtigkeit der Rolle, die sie in unserm
Seelenleben spielt. Wenn wir also damit auch noch nicht den Zauber-
stab gefunden haben, mit dem wir die Genese jeder Reaktion ohne
weiteres feststellen koénnen, so gelangen wir doch mit Hilfe unserer
schematischen Konstruktion zu einer natiirlichen Systematik der Psy-
chosen. Da wir aber von der Psyche des Gesunden ausgegangen sind,
mub unsere Einteilung Beziehungen zwischen Korperbau und psychischer
Konstitution, falls solche vorhanden sind, eher erkennen lassen, als eine
Gruppierung, deren Grundlagen in den Tatsachen nicht gentigend ver-
ankert sind.

In der Tat entspricht der asthenische Typ K.s dem Korperbau, den
man am haufigsten bei Hypernoikern bzw. Hysterikern findet. Aller-
dings zeichnet sich der Hysteriker gewdhnlich durch einen grofen,
dolichocephalen Schédel aus, den auch Bauer im Gegensatz zu K. als
hiufig bezeichnet. Hs wire nicht unmoglich, dafl dieser Unterschied
damit zusammenhingt, dal K. im wesentlichen Geisteskranke, Bauer
aber Gesunde untersucht hat.

Die Entwicklung der Muskulatur bei besonders erregten Kata-
tonikern ist eine den Anstaltsirzten oft aufgefallene Tatsache. Sie
findet sich auch bei hyponoischen Konstitutionen, die offenbar eine
Neigung zum athletischen Typ aufweisen.

Der pyknische Habitus scheint in der Tat Beziehungen zur Affek-
tivitdt zu haben, und zwar vor allem zur Heiterkeit, in zweiter Linie
zu den oberflichlichen Stimmungsschwankungen, wie wir sie als Reiz-
barkeit mit schnellem Wechsel bei Imbecillen und Hypomanischen finden
die ja gerade dadurch einander ahnlich sind. Auch Schizophrene mit

Defekt, besonders Frauen, die sich nicht mehr stark erregen, sind oft
Archiv fiir Psychiatrie. Bd. 69. 25
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pyknisch. Andrerseits sind ernst gestimmte Menschen, die nach K.
als Vorstufe der Melancholiephase anzusehen wiren und pyknisch
sein miifiten, unserer Erfahrung nach héufig asthenisch bzw. hyper-
noisch.

Eine Anzahl von kérperlichen Merkmalen, die K. beim asthenischen
und dysplastischen Typ findet, wiirden wir als Degenerationszeichen
ansehen, so das Winkelprofil, das Pelzmiitzenhaar, die niedrige Stirn.

Es erhebt sich nun aber die Frage, ob es berechtigt ist, diesen unter-
einander sehr verschiedenen kirperlichen Merkmalen gleichwertige biolo-
gische Bezichungen zur Psyche beizumessen. Der Hypernoiker ist der
Geistesarbeiter, der Hyponoiker dagegen neigt naturgemifl zu korper-
licher Betétigung und bildet daher Knochen und Muskeln stirker aus
als jener. Es diirften also eine Anzahl der asthenischen und athletischen
Eigenschaften als indirekie Folgen der psychischen Konstitution anzusehen
sein. Auch die Disposition der Astheniker zur Tuberkulose ist vielleicht
so zu verstehen.

Die sogenannten Degenerationszeichen aber gelten wohl nicht mit
Unrecht als hiufige Begleiterscheinungen der psychopathischen Kon-
stitutionen, die besonders zur Schizophrenie neigen, und auch aus K.s
Untersuchungen ist zu erschliefen, dal ein nicht unerheblicher Teil der
Schizophrenen solche Degenerationszeichen aufweist. Die grofite Gruppe
seiner schizophrenen Typen bilden die Astheniker (81 gegen 31 Ath-
letiker und 34 Dysplastiker), bei denen wir nach K.s Beschreibung ihr
Vorkommen als nicht selten veranschlagen miissen. Ein Fiinftel machen
die Dysplastischen aus, die wohl stets Stigmata aufweisen, und fast
ebensoviel die Athletischen, die als Hyponoiker oder Imbecille erfah-
rungsgem#al hiufig auch kérperlich degeneriert sind.

Soweit lieBe sich also K.s Statistik mit unseren Anschauungen sehr
gut in Einklang bringen. Aber die Tabelle auf 8. 27 (in ,, Kérperbau und
Charakter) ist noch in anderer Bezichung inferessant.

K. teilt die Menschen in 4 Koérpertypen und findet, dal bei der
Schizophrenie besonders 3 dieser Typen vorkommen, und zwar der
asthenische in mehr als 2/; der Falle, wihrend auf die andern beiden
je 15 entfallt.

Daraus miifite K., fiir den die Psychosen ,,seltene Zuspitzungen all-
verbreiteter groBer Konstitutionsgruppen der Gesunden® sind, den
SchluBl ziehen, daB die asthenische Konstitution mehr als die andern
beiden Typen zur Schizophrenie disponiert ist. Er meint ja auch, daBl
die Pykniker, weil er sie dort nicht findet, nicht dazu neigen. Tat-
sichlich scheint K. diesen SchluB nicht zu ziehen, und wie wir glauben,
rait Recht. Denn das hiufige Vorkommen des asthenischen Typs bei
Schizophrenie diirfte einfach auf der absoluten Hiufigkeit dieses
Kérperbaus beruhen. Mindestens hiatte aber die Haufigkeit der ver-
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schiedenen Korpertypen bei einer derartigen Statistik berticksichtigt
werden miissen.

Wir nehmen also an, daB die Korpertypen entsprechend ihrer Héufig-
keit in der Zahl der Schizophrenen vertreten sind, d.h. daff hier keine
biologischen Zusammenhdnge bestehen.

Wenn nun aber diese 3 Korpertypen solche Zusammenhange ver-
missen lassen, so wire es desto auffilliger, wenn der pyknische Habitus
eine so erhebliche Affinitit zum m.-d. I. und eine fast vollige Immunitit
gegen Schizophrenie zeigte. Das miifite sich in der Tat leicht empirisch
beweisen lassen, wenn nur dariiber Klarheit und Einigkeit herrschen
wiirde, was man m.-d. 1. nennen soll.

K. verfiigt tber eine auffallend grofie Zahl solcher Kranken (43
Manner, 42 Frauen). Eine Durchsicht der in hiesiger Anstalt auf der
Ménnerabteilung in den Jahren 1921/22 gestellten Diagnosen (Dr. Sa-
linger) hat ergeben, daff von 2100 Fallen 25 als Affektpsychosen anzu-
sprechen wiren. In dieser Zahl sind aber schizophrene Depressionen u. a.
enthalten, so daf héchstens 10—12, also jahrlich 5—6, Zirkuldre auf-
genommen wiren. Das hiesige Material reicht also nicht aus, um K.
Feststellungen nachzupriifen und wie mir scheint aus zwei Griinden:
erstens wird nicht einheitlich diagnostiziert und gerade in bezug auf das
m.-d. I. weichen die Auffassungen sehr voneinander ab; zweitens aber
kommen die leichteren Fille von Schizophrenie, und das sind nach
unserer Anschavung gerade die Zirkuldren, viel seltener in &ffentliche
Anstalten als in die Privatsprechstunde und Kliniken. Sie sind lange
deutlich als krank zu erkennen, ohne anstaltsbediirftig zu sein.

Die Verschiedenheit des Beobachtungsmaterials erschwert offenbar
einen Vergleich zweier von verschiedenen Voraussetzungen ausgehenden
Anschauungen erheblich. Diese Schwierigkeit fillt nun fort bei der Be-
trachtung der Genialen, die als Gegenstand der Diagnose offenbar ebenso-
gut wie ihr Gegensatz, die Schwachsinnigen, in den Bereich der Psych-
iatrie gehoren. K. findet bei ihnen seine Ansichten bestitigt, wihrend
wir sie mit gréBerem Recht fiir die unsern in Anspruch nehmen zu kénnen
glauben. Jedenfalls diirfte sich dies Gebiet so weit abgrenzen lassen,
dafl es als Priifstein fiir psychologische Theorien besonders geeignet ist.

K. bezeichnet die Genialitat als ,,die Fahigkeit zur Hervorbringung
wirklich geistiger Neuleistungen®, eine Definition, die wir fiir unzulang-
lich halten. Sie verwertet als Kriterium ausschlieBlich den Inhalt der
psychischen Tatigkeit und schlieft von vornherein die reproduzieren-
den Kiinstler aus dem Kreise der Genialen aus. FErscheint uns die
Definition in dieser Hinsicht zu eng, so ist sie in anderer erheblich
zu weit, weil K. nicht zwischen Genie und Talent unterscheidet,
sondern einfach jede auffallende Leistung als genial bezeichnet,
wenn sie nur Neues schafft. So steht ihm eine groBe Reihe von Genieg

25%
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zur Verfiigung, Heinrich Seidel neben Luther, Robespierre neben
Friedrich d. Gr.

Die Diagnose des Genialen muf} sich u. E. ebenso wie die des Krank-
haften in erster Linie auf die Intensitidt, in zweiter auf die Form der
Reaktion stiitzen, wihrend der Inhalt, das Objekt der genialen Leistung,
fir ihre Bewertung als solche keine wesentliche Rolle spielt.

Nach K. wire eine Tonfolge oder ein Bild, ein Drama oder ein
Gedicht genial, weil es neu ist. Selbst wenn wir dies Kriterium auf die
Art der Ausfithrung, auf die Auffassung, kurz auf das Neue, das in dem
Koénnen liegt, beziehen, wire das Geniale damit noch nicht von dem
Wertlosen gesondert. Die Erfindung einer technischen Neuheit wire
stets genial und eine Komposition oder Malerei brauchte nur originell
zu sein, um als genial zu gelten. Damit wire jede Manier, jede Uber-
treibung, jede Stillosigkeit gerechtfertigt.

In der Tat imponiert manchem eine derartige Leistung als genial.
Die Ansichten werden hiufig auseinander gehen, weil der Geschmack
wie die Fahigkeit, sich einzufiihlen, sehr verschieden sind. Die Diagnose
ist mitunter ebenso schwer, ebenso subjektiv wie die der Geisteskrank-
heit — worin eine Ahnlichkeit beider Gebiete besteht.

Desto wichtiger ist es auch hier, die Dinge theoretisch scharf zu
trennen, die Begriffe zu definieren.

Fiir uns besteht das Geniale in einem Plus an psychischer Kraft,
das psychische Reaktionen von ungewoShnlicher Intensitit zur Folge
hat, in denen aber im (Gegensatz zu krankhaften Erregungen die Har-
monie zwischen priméren Akten und Vorstellungen, das normale Ver-
hiltnis von P: S des Hypernoikers, gewahrt bleibt. Die einzelne Leistung
kann aber genial sein, ohne dall das Individuum deshalb als Genie be-
zeichnet zu werden verdient. Fiir die einseitige Begabung haben wir
den Begriff Talent. Zum Genie im idealen Sinne gehért, daf alle psychi-
schen Qualititen in gleicher Weise den Durchschnitt tiberragen, also
Stirke und Ausgeglichenheit des Charakters im weitesten Sinne.

Solche Konstitutionen sind selten, und es scheint sogar, daf die
Konzentrierung der psychischen Energie auf ein Spezialgebiet leicht
zur Folge hat, daBl andere Leistungen zu kurz kommen. Sie sind zwar
noch durchaus normal, man kann nichts dagegen sagen, aber neben den
Héchstleistungen auf dem bevorzugten Gebiet erscheinen sie als Schwé-
chen, als Defekt. ,,Als Beigpiel sei an die ethischen Defekte mancher
Kiinstler erinnert, an die Unempféanglichkeit mancher Gelehrter gegen-
iiber der Kunst, an den Egoismus, der bei hochgebildeten Menschen aller
Klassen vorkommt.*

So kommt es gerade bei hervorragenden Talenten mitunter zu Hand-
lungen, die wir nicht verstehen, die wir der iibergroBen Reizbarkeit,
der Uberanstrengung, dem ungeziigelten Fhrgeiz zugute halten. Sie
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sind relativ hyponoisch, d.h. sie entsprechen nicht dem Niveau des
sonst hoch entwickelten Menschen. Derartige Handlungen leiten auch
mitunter eine Geistesstérung ein und haben so zu der Auffassung Ver-
anlassung gegeben, daB Genie und Irrsinn zueinander in Beziehungen
stainden. Wir sehen hier, daB die Form der Reaktion die geniale wnd
krankhafte Handlung scharf voneinander zu tremnen ermdglicht.

Ebenso wie die hyponoische Reaktion der genialen Konstitution
kann aber auch ihre hypernoische Reaktion eine Ahnlichkeit des Genies
mit Geisteskrankheit vortiuschen, namlich wenn die sekundiire Funktion
ibermaBig stark wird. Auch der Geniale kann hysterische Ziige dar-
bieten.

Kretschmer beriicksichtigt diese sehr hiufige Art der genialen
Reaktion tiberbaupt nicht. Und doch sind es besonders die hysterischen
Stimmungsschwankungen und Affekte, die Ekstasen und Halluzinationen,
die Versunkenheit in ihre Ideen, die sich héufig mit besonderen Be-
gabungen vergesellschaftet finden. ,,Hochgradig nervos™ ist die ge-
wohnliche Bezeichnung fiir diese in der Pathologie des normalen Hyper-
noikers wie des Genies sehr hiufigen Erscheinungen. Die Ahnlichkeit
beider Fille liegt in dem Uberwiegen der sekundiren Funktion, die
Verschiedenheit in dem Niveau, auf dem sich die Reaktion abspielt,
das durch die Intensitit der priméren Funktion bestimmt ist. Wirkliche
Genies zeigen daher solche Zustdnde nur voriibergehend und bei be-
sonderen Anlissen, wihrend die kleineren Geister hiufiger dazu neigen.

Kretschmer sieht die Beziehungen, die hier vorhanden sind, im Lichte seiner
Hysterietheorie, nach der gerade hypobulische und hyponoische Reaktionen, also
Reaktionen primitiven Charakters, einen wesentlichen Teil der Hysterie ausmachen.
Damit hat er sich den Weg abgeschnitten, der ihn zu einem Versténdnis der Tat-
sachen fithren konnte. Besonders deutlich geht das aus der Gleichstellung von
Traum und Hypnose hervor, die man eigentlich nur noch bei Fachpsychologen
findet, wihrend die Praktiker schon lange erkannt haben, daB hier ganz verschie-
dene Bewultseinszustéinde vorliegen.

Die Verschiedenheiten der Definitionen des Genialen beruhen auf
denen der psychologischen Grundanschauungen. Uber das, was man
als genial bezeichnen will, wird man sich aber bei einem groflen Teil
des Materials trotzdem leicht einigen. Daher kann man die Brauchbar-
keit der Theorien, auf die es doch letzten Endes ankommt, hier in ver-
gleichender Weise priifen, auch wenn die Definitionen verschieden sind.

Kretschmer sieht folgerichtig, da er biologische Zusammenhinge
zwischen Krankheitssymptomen und Kérperbau annimmt, auch "solche
zwischen diesem und der Art der genialen Leistungen, die ja gewisser-
mafBen Symptome der genialen Konstitution sind. Also nicht das
Genie als solches prigt sich im Korperbau aus, so wenig wie das Krank-
hafte, sondern der Inhalt, die Art der genialen Leistung! Hier gibt es
ebenso zirkulidre und schizoide Formenkreise wie bei den Geisteskranken,



390 H. Marcuse:

und wie bei diesen ergibt die Korpermessung den pyknischen oder
asthenisch-athletischen Korperbau. Daher sind die pyknischen Dichter
zyklothyme Personlichkeiten, bei denen die Prosaerzihlung iiberwiegt
(Realisten und Humoristen), die schizothymen Dichter von entsprechen-
dem Korperbau vorwiegend unter den Lyrikern und Dramatikern zu
finden.

K. versteht es in geradezu bestechender Form, diese Anschauung
mit Beispielen zu belegen und schmackhaft zu machen. Und doch
scheint auch hier die Elastizitat der Begriffe eine empirische Begriin-
dung oder Widerlegung unmoglich zu machen. Man koénnte z. B.
zweifelhaft sein, ob Schiller, der als tuberkuloser Astheniker vorwiegend
lyrisch-dramatisch begabt gewesen sein soll, nicht neben der unzweifel-
haften Genialitdt auf dramatischem Gebiet eher eine stark epische als
lyrische Begabung gehabt hat. Hier wiirde K. vielleicht wie bei Fried-
rich d. Gr. von einer zyklothymen Legierung sprechen, durch die erst
das Geniale zustande komme. Damit hebt er aber offenbar selbst seine
Einteilung wieder auf, denn wenn erst die Legierung der Typen das
Geniale schafft, so ist der Typ eben noch nicht genial.

Die Tatsachen fiigen sich der Theorie nicht, deswegen sollten sich
die Theorien den Tatsachen anpassen, wie Wagner von Jauregg gesagt
hat. K. gerdt hier deutlich in Schwierigkeiten; nach unserer Anschauung
ist es allerdings eine Legierung, auf der das Geniale beruht, namlich
die gleichméiBige, alle Qualititen des Psychischen betreffende Steigerung
der Intensitét.

Ein anderes Gegenbeispiel ist Wildenbruch, der dem Augenschein
nach (Messungen stehen aber K. auch nicht zu Gebote) ein typischer
Pykniker war und trotzdem Dramen geschrieben hat, die viele fiir sehr
gut gehalten haben. Andere kénnten behaupten, gerade die Dramen
bewiesen, daf er keine dramatischen Hormone oder daf er ein zyklisches
Temperament gehabt habe. Wiren diese, denen W. in seinen Prosa-
werken besser gefillt, damit widerlegt, wenn wir die richtigen Hormone
nachwiesen, oder wire fiir die Giite der Dramen etwas bewiesen, wenn
wir in der Aszendenz des Dichters eine schizothyme Komponente
fainden? Was berechtigt uns denn, einen kausalen Zusammenhang
zwischen genialen Leistungen und biologischen Faktoren, Hormonen
oder #hnlichem anzunehmen? Die Tatsache, dafi einzelne endokrine
Erkrankungen mit geistigen Stérungen einhergehen, kann doch nicht
geniigen, um nun alle geistigen Leistungen als endokrin bedingt aufzu-
fassen, nicht etwa weil sie es nicht letzten Endes wiren, sondern weil
es uns nicht fordert, da wir noch keine Moglichkeit haben, solche An-
schauungen an der Hand der Erfahrung zu priifen.

K. glaubt zwar, feststellen zu kénnen, daBl der kérperliche Typ
des Gelehrten sich im Laufe der Zeiten verschoben hat und findet, daB
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die modernen Naturforscher und Arzte im Gegensatz zu den Vertretern
der Geisteswissenschaften fritherer Jahrhunderte in der Mehrzahl
Pykniker gewesen sind. Ist eine derartige Statistik aber, die sich nur
auf Bilder, nicht auf exakte Messungen stiitzt, itherhaupt verwertbar,
und wenn die Behauptung zutrifft, wire sie nicht einfacher so zu er-
klaren, daB die erfolgreichen Naturforscher und Arzte, die Manner des
praktischen Lebens, in geringerem Grade hypernoisch waren als die
Denker und Gelehrten?

Ebensowenig kann die Art, wie K. seine Ansichten fiir die Dichter
wahrscheinlich zu machen sucht, als empirisch gelten. Zweifellos fordert
wohl das Lyrische und Dramatische stirkere Affektivitat als die Prosa,
und es neigen daher vielleicht mehr Romanschriftsteller zum pyknischen
Habitus als Lyriker und Dramatiker. Aber wie viel mehr bedeutende
Romanschriftsteller gibt es als Dichter im eigentlichen Sinne und wie
viele konnte man aufzihlen, die nicht pyknisch zu nennen sind? Mit
einer kleinen Auswahl aus beiden Gruppen kann hier doch wohl nichts
bewiesen werden.

K. halt mit Recht die literarischen Werke fiir psychologisch gut
verwertbares Material. Wie aber Fragen der Asthetik ein klares Licht
bekommen, wenn man sie biologisch aufzulésen vermag, das will uns
nicht einleuchten. Biologisch kann man nur bioclogische Fragen er-
ortern. Es ist aber fiir das asthetische Verstindnis kaum etwas ge-
wonnen, wenn wir horen, daBl bei Shakespeare ,,das zyklothyme, rea-
listisch-humoristische Element, sobald es zum starken, selbstéindigen
Faktor wird, den strengen Aufbau der Tragddie ins Formlose zu zer-
setzen droht*, oder dafl man bei Heine ,Ziige findet, die dem zyklo-
thymen Humor nabe verwandt sind“. Uns will es vielmehr scheinen,
daf man gerade an Dichtern, je hoher sie stehen, desto besser, den Nach-
weis fithren kann, daB die oft deutlich ausgepriagten Korpertypen keinem
der von K. aufgestellten psychischen Formenkreise entsprechen, da§
sie vielmehr, je genialer sie sind, desto mehr beide in sich vereinigen.
Heine ist mindestens so viel Lyriker wie Satiriker, Gustav Freylag, der
Dichter der Journalisten, ist ein ausgezeichneter Erzahler und tiefer
Griibler, Lessing nennt K. selbst eine Legierung, ebenso Fonfane usw.

Wenn aber K. mit seiner biologischen Einteilung das Geniale wirk-
lich erfassen konnte, miilte er sie doch auf andere Gebiete der Kunst
ebenfalls anwenden kénnen. Warum sollte sich denn der Sinn fiir Wirk-
lichkeit oder Humor, der fiir Lyrik oder Pathos bei anderen Kiinstlern
weniger im Kérperbau ausprigen als bei Dichtern? K. glaubt, daB sich
.die Stilunterschiede durch die handwerkliche Erziehung und den
Einfluf§ der Kunstmode hier mehr verwischen als bei jenen. In der
Musik aber fehlt es zunachst noch an Anhaltspunkten, weil die bekannten
groflen Komponisten meist komplexe biologische Legierungen aufweisen.
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Diese Anschauungen K.s sind besonders befremdend, wenp man
bedenkt, daBl gerade die Kiinstlerfamilien darauf hinweisen, da hier
biologische Faktoren vererbt werden, an welche die Begabung ge-
kniipft ist, wihrend die Vererbung des dichterischen Talents ungleich
seltener ist. Und sie beweisen schlagender als alles andere, dall man mit
biologischen Faktoren auf dsthetischem Gebiet nichts ausrichten kann.
Wer sehen und héren kann, dem offenbaren sich in den Werken der
bildenden Kunst wie in den Tonschopfungen mindestens ebensogut
das heitere, das ernste, das lyrische oder pathetische Temperament,
wie er sie aus den Dichtungen ableiten kann. Aber nicht das entscheidet
iiber den Wert des Werkes, zu welcher dieser Gruppen es zu rechnen ist.
Hier sind allein die psychologischen Kriterien maligebend, die unsere
Analyse fiir das Geniale ergeben hat. Gerade an den Werken der Genies
lafs sich erweisen, daf3 die Einfihlung, auf die hier alles ankommt, in
der Tat unbewuft so verfihrt, wie unsere Theorie es annimmt und fiir
notwendig hdlt.

Vergleichen wir z. B. Klopstocks Oden mit Goetheschen Gedichten,
so finden wir, da bei ersteren die Absicht, antike Vorbilder nach-
zuahmen, stirker ist als die Kraft der urspriinglichen Empfindung,
wihrend bei Goethe die Stéirke der Empfindung gleichsam spontan, ohne
besondere Uberlegung zum Ausdruck kommt. Der eine dichtet, was er
sich vorgenommen hat, der andere, was ihn erfiillt. Wir konnen uns
hier auf ein fachminnisches Urteil berufen. Heftner schreibt:

., Bs ist mehr ein Schwelgen in der Vorstellung erhabener Gedanken
und Gefiihle als ein unbefangenes Aufgehen in diesen Gedanken und
Gefiihlen selbst.*

In unsere trockene Formelsprache iibersetzt, heifit das, dal bei
Klopstock die sekundiire Funktion zu stark iiberwiegt, wiahrend bei
Goethe das harmonische Verhiltnis gewahrt ist.

Ebenso deutlich pragt sich in der Musik ein Uberwiegen der Vor-
stellungen aus. Es sei nur andie Programmusik erinnert. Nirgends macht
sich wohl das Gekiinstelte, Gewollte, Erkliigelte unangenehmer be-
merkbar als in der Musik. Sofort klingt das Pathos hohl, die Leiden-
schaft unecht, das Ganze langweilig.

Und ebenso zeigt die bildende Kunst, dal} selbst starke Talente
an dem Uberwiegen der Reflexion scheitern miissen, dafl Kunst vor
allem Empfundenes, nicht Gedachtes zum Ausdruck bringen soll.
Kunst kommt von Koénnen und bedarf des Handwerks, um ihr Ziel zu
erreichen. Sie muf aber stets auf ihrer Hut sein, um kein Mif3-
verhaltnis zwischen dem, was ausgedriickt werden soll, und dem
Konnen aufkommen zu lassen. Auf der einen Seite steht der
Dilettant, auf der andern der Nurvirtuose, in der Mitte und iiber
beiden der Kiinstler.
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So 1alt sich also auch an den Werken der Genialen erweisen, welche
praktische Bedeutung unserer Einteilung der Konstitutionen in Hypo-
und Hypernoiker zukommt. Wenn K. aber grade da biologische Zu-
sammenhinge annimmt, wo wir sie noch nicht nachweisen kénnen, und:
sie dort nicht sieht, wo wir sie vermuten, so ist das kein Zufall, sondern
in diesem Gegensatz kommt der wesentliche Unterschied der Grund-
anschauungen zum Ausdruck. K. hat sich noch nicht von dem alten
psychiatrischen Vorurteil frei gemacht, das aus dem zufilligen Inhalt
einer psychischen Reaktion auf den Reiz schliefen zu kénnen glaubt.
Es igt prinzipiell derselbe Fehler, den ich Sommer vorgeworfen haben,
der die Anlage zur Wahrhaftigkeit auf ihre Erblichkeit untersucht hat,
und den man begeht, wenn man die psychlsche Homosexualitit auf
Hormone zuriickfiihrt.

Diese Zusammenstellung mutet zunichst vielleicht etwas seltsam
an, und doch laBt sich leicht zeigen, dafl sie gerechtfertigt ist. Alle
diese Fragen sind als Spezialfille des einen Problems aufzufassen, wie
wewt Psychisches diberhaupt durch biologische Faktoren beeinfluft werden
kann.

Die Tatsachen der Vererbung gewinnen hier eine besondere Be-
deutung, weil sie empirisch feststellbar sind. Grob schematisch habe
ich in Anlehnung an die Modellkonstruktion — die doch schlieBlich
nichts anderes als eine Strukturanalyse der individuellen Psyche ist —
diese Tatsachen dahin zusammengefaft: ,,Die psychischen Funktionen
sind nicht in gleicher Weise vererbbar wie korperliche Eigenschaften,
die Vererbbarkeit nimmt vielmehr mit der Hohe der Entwicklungsstufe
ab.” ,,Das musikalische Talent ist als solches vererbbar, die Wahrhaftig-
beit nur in Form der Disposition fiir ethisches Empfinden.*

Diese Disposition besteht in der Stirke des Empfindens iiberhaupt
und in dem Uberw1egen der Vorstellungen, der hypernoischen Kon-
stitution.

Dieselben Erwigungen treffen fiir das Krankhafte wie das Geniale
zu. Pathogenetisch oder biogenetisch bedingt ist der Erregungszustand
(in positivem oder negativem Sinne) und die Konstitution, pathoplastisch
und bioplastisch, wenn wir das Individuelle so bezeichnen wollen, ist
der Inhalt der Symptome. Wiederum schematisch ausgedriickt: Alles
Konstellative unterliegt der Finwirkung somatogener Faktoren in
desto geringerem Grade, je weiter es vom subpriméiren Psychischen ent-
fernt ist.

Kretschmer spricht gelegentlich von ,,seelischen Schichten und
nahert sich damit unserer Anschauung, nach der sich ,,das psychische
Geschehen in reichster Gliederung, aber ohne scharfe Grenzen iiberein-
ander aufbaut.”” Er halt es auch fir ,,unsinnig, zu denken, daB etwa
die Neigung, Zopfbinder zu verechren, im Keimdriisenbau und Blut-
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chemismus eines Menschen® angelegt sein kénnte. Wir sehen also, dal
der Unterschied der K.schen Anschauungen von den unsern in ihren
Auswirkungen schlieflich ein gradueller ist. Kr halt die humorale
Beeinflussung des Psychischen vielfach fiir starker bzw. fiir weitgehender
beweisbar als wir.

Nach unserer Anschauung widerspricht es dem Wesen der Vor
stellung, dafBl sie durch biologische Faktoren irgendwelcher Art her-
vorgerufen werden koénne. Wenn Vorstellung die Reaktion auf einen
reproduzierten Reiz ist, also in der Erinnerung eines fritheren Erlebens
besteht, so kann sie offenbar nur hervorgerufen werden, wenn das Er-
lebnis tatsdchlich einmal produziert worden ist. Dies primére Erleben
kann durch keinerlei biologischen Faktor ersetzt werden, vielmehr kann
ein solcher nur die Gelegenheit schaffen, sie manifest werden zu lassen.

Die Neigung, Zoptbinder zu verehren, diirfte von der Neigung zum
eignen oder anderen Geschlecht nicht prinzipiell verschieden sein, son-
dern nur das Objekt des Triebes ist ein anderes. Dies Objekt besteht
aus den Vorstellungen, mit denen der Trieb infolge fritherer Lust-
empfindungen assoziativ verbunden ist. Der Trieb kann biologisch
erregt und vererbt werden, sein Objekt aber wird nicht somatogen her-
vorgerufen, sondern gemifl den vorhandenen Assoziationen ausgelost.
Zur Homosexualitit gehort ein starker Sexualtrieb und eine hypernoische
Konstitution, die das Haftenbleiben von Erinnerungen an Krlebnisse,
die sexuelle Erregungen ausgelést haben, ermdglicht und begiinstigt.
In dem zwangsartigen, meist unerwiinschten Haftenbleiben der Vor-
stellungen dokumentiert sich die Psychopathie, deren Wesen wir gerade
in der Disharmonie, in der iiberstarken Entwicklung von 8. erkannt
haben.

Dies Verhiltnis von P: S — wir wollen es als psycho-dynamische
Proportion bezeichnen —— halten wir fiir biologisch bedingt und fiir
vererbbar. Auf ihm beruht aber die Form der psychischen Reaktion,
nicht ihr Inhalt.

K .5 Einteilung des Psychischen in Formenkreise betrifft im Nor-
malen wie im Pathologischen stets nur den Inhalt der psychischen
Reaktion, und daher konnen ihr keine kdrperlichen Formenkreise ent-
sprechen. Denn der Korperbau steht biologischen Faktoren erheblich
ndher als die Vorstellungen.

Die psychischen Reaktionsformen dagegen sind weitgehend kon-
stitutionell begriindet und zeigen daher gewisse Beziehungen zum
Korperbau, deren niahere Unfersuchung wertvolle Friichte tragen
kénnte.
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