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Wahrend etwa einjghriger T~tigkeit als vertragsm~l~ig verpflich- 
teter Arzt ffir das hiesige Versorgungsgericht habe ich 414 Gutachten 
erstattet.  Diese Gutaehtert~tigkeit ist im einzelnen oft mfihsam und 
]angweilig, im grol~en und ganzen ist sie rdcht uninteressant und wissen- 
sehaftlieh und praktiseh ert.ragreich, denn sie ftihrt zu bemerkens- 
werten Feststellungen und Ergebnissen, nnd zwar in zweifacher Hin- 
sicht. Erstens in Hinblick auf die Diagnosenstellung, zweitens in Hin- 
blick auf die Beurteilung, d. h. hier, w o e s  sich um die D.B.-Frage 
handelt, auf die Frage der urs~ehlichen Bedeutung des Krieges. 

Diese letztere Frage mSchte ich an der Hand meiner Dem. praec.- 
Falle untersuehen. Unter meinem Material sind 49 Falle, die unter der 
Diagnose Dem. praee, zu mir kamen. Nur in 11 Fallen habe ich der 
Diagnose ohne weiteres beitreten kSmlen. In 21 Fallen habe ich sie 
als mehr oder weniger zweifelhaft bezeichnen, in den restierenden 
17 Fallen sie a]s zu Unreeht gestellt ab]ehnen mfissen. Ieh urteilte 
dabei niemals allein auf Grund meines persSnlieh erhobenen Befundes, 
sondern immer auch auf Grund der Akten, d .h .  der friiheren Gut- 
aehten und der den Akten beigeffigten Krankengesehichten. Ieh lehnte 
also die Diagnose Dem. praec, nur dann mit Bestimmtheit ab, wenn 
ieh nieht nur durch meine Untersuchung die Dem. praee, ausschlieBen, 
sondern auch auf Grund der Akten nachweisen konnte, daf~ niemals 
frfiher eine Dem. praec, vorgelegen hatte, die Diagnose also irrtiimlich 
gestellt war. Unter den eben yon mir erw~hnten 21 zweifelhaften Fallen 
sind grSBtenteils solche, die zur Zeit meiner Untersuchung keinerlei 
Anhaltspunkte ffir das Vorliegen einer Dem. praec., bzw. fiberhaupt 

1) Nach einem Vortrag, gehalten im Nordostdeutschen Verein fiir Psychiatric 
und Neurologie am 28. 1. 23. 
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einer geistigen Erkrankung boten, die vorwiegend Psychopathen, meist 
mit hysterischer Reaktionsweise, oder Schwachsinnige waren, bei denen 
aber immerhin der Akteninhalt an die ~Sglichkeit, ja vereinzelt sogar 
an die Wahrscheinlichkeit friiherer sehizoider Krankheitsschiibe den- 
ken, bzw. die friiher gestellte Diagnose Dem. praec, sieh nieht ent- 
krgften lieB. Ich bezeichnete diese FMle als zweifelhaft, obwohl eigent- 
lieh bei ihnen allen der Verlauf der Erkrankung und die weitere Lebens- 
geschichte des friiher Erkrankten gegen Dem. praee, spraeh. 

Die Griinde, weshalb die Diagnose Dem. praec, so h~ufig zu Un- 
reeht gestellt wurde, will ich bier nicht berfihren. Ich mSchte reich 
heute lediglich der Frage der Beurteilung der Dem. praee, in ihren 
Beziehungen zum Kriege zuwenden, 

Die hiesige Klinik erkennt, das mSehte ich gleich vorwegnehmen, 
i~ut3ere Momente - -  und ein ihtl3eres Moment ist natiirlieh aueh der 
Krieg - -  als ursgchliehe Faktoren der Dem. praec, nieht an. In der 
iiberwiegenden Mehrheit der Fglle aber, die zur Begutaehtung kamen, 
war K.D.B. bereits anerkannt. Wenn es sich daher auch meist er- 
iibrigte: in den Gutaehten auf die D.B.-Frage einzugehen, weft, wie 
bekannt, eine einmal ausgesproehene Anerkennung, auch wenn sie auf 
I r r tum beruht, nur schwer aufzuheben ist, so ist es doch interessant, 
den Griinden nachzugehen, die ffir die Anerkennung der D.B.-Frage 
maBgebend waren. Um so mehr, da es aueh von praktiseher Bedeutung 
ist; denn es mehren sich in letzter Zeit die FMle, in denen nach dem 
Kriege zuni~ehst keine Rentenanspriiche gestellt waren, nun aber Kranke 
bzw. Angeh6rige yon Kranken mit Rentenansprtiehen an das Versor- 
gungsgerieht herantreten. 

Hier ist nun zun~ehst festzustellen, dag in den wi~hrend des Krieges 
erstat teten Gutaehten Grtinde ftir die Anerkennung in der Regel nicht 
angegeben wurden. Meist wurde die Frage der K.D.B. apodiktisch 
bejaht. Des 6fteren diente als einziges Argument die Feststellung, dab 
der zu Begutachtende bis zum Kriege gesund gewesen sei. Zuweilen 
sind einzelne Erlebnisse, Sturmangriffe, Trommelfeuer, Granatexplo- 
sionen in ni~ehster NiChe, Fliegerbeschiegung, Verschfittung, Verwun- 
dungen, Gefangensehaft oder ganz allgemein die Erregungen und Stra- 
pazen des Krieges als ursgehhche Momente aufgefiihrt und demgem~B - -  
wieder ohne jeden Beweis - -  fast restlos in allen solehen wghrend des 
Krieges zur Begutaehtung gekommenen Krankheitsfi~llen, in denen die 
Diagnose Dem. praec, gestellt wurde, K.D:B. anerkannt worden. 
Die Gutachter standen offenbar befangen unter der Wucht der Ereig- 
nisse; sie sahen das Zustandsbild, iibersahen nicht den Verlauf, hatten 
nicht den Mal3stab, den nur die Erfahrungen geben, hatten noeh 
nicht den Abstand von den Dingen, der zu itn'er Bmlrteilung notwen- 
dig ist. 
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I-Ieute k6nnen und diirfen wir uns nieht mehr mit  einfachen Fest- 
steltungen begniigen. Die Versorgungsgerichte verlangen mit  Reeht 
ausftihrliehe, begriindete Stellungnahme zur D.B.-Frage.  Trotzdem 
begegnen wit immer wieder den gleiehen, eben erwghnten Angaben, 
die zur Begriindung dienen sollen, die oft sehr breit und ausfiihrlich 
er6rtert  werden, unseres Eraehtens abet kaum jemals einer udssen- 
sehaftliehen Kri t ik  standhalten. 

So begrtindet, um Bin Beispiel zn nennen, das in seiner Art  zwar 
besonders kraB, fiir die leider oft fibliehe Art  der Beurteilung abet 
eharakteristiseh ist, ein Gutaehter seine Annahme, dab in einem Falle 
yon Dem. praee. (es handelt sich hier um einen Soldaten, der im September 1917 
nach den Akten an Gelbsucht., Tropenfieber und Malaria gelitten hat, aber nut im 
Revier behandelt wurde nnd bald wieder Dienst tun konnte, und der im Juli 1918 
auf Urlaub geistig erkrankte) K.D.B. vorliege, damit, dab P. Ms Pionier 
s tarke Aufregungen erlitten, da der Pionierdienst reich an Gefahren sei 
und auch kSrperlieh hohe Anforderungen stelle, und dag P. im Felde eine 
wohl nieht leiehte Erkrankung durehgemaeht habe;  das Leiden habe 
sehwgehend auf seinen Gesundheitsznstand eingewirkt. Aueh ans der 
Tatsaehe, dab P. im Juni 1918 auf Urlaub gesehickt worden sei, n immt 
der Gutaehter an, dab SgSrungenin der Nervent~tigkeit  eingetretenwaren, 
und betont, dag P. im Urlaub, also unmittelbar  im Ansehlug an den 
Kriegsdienst, geisteskrank geworden sei. Welter fiihrt der Gutaehter aus, 
dag sehon die Einziehung zum Heeresdienst Mlein mit  vielfaehen Auf- 
regungen verbunden sei. Sehon in Friedenszeit sei jedesmal ein be- 
s t immter  Teit der Eingestellten in Geisteskrankheit verfallen, um so mehr 
muBte das im Kriege der Fall gewesen sein; zudem sei P. im Alter yon 
183/4 Jahren, Mso noch nieht roll entwiekelt und geringer widerstands- 
f~hig, ins Feld gekommen, sei krank gewesen und habe den sehweren 
Pionierdienst leisten miissen. Alle Erregungen des Krieges, Trennung 
yon den Angeh6rigen, sehleehte Unterkunft,  Anbliek yon Gefallenen und 
Leiehenteilen usw., hi~tten wahrseheinlieh anf ihn eingewirkt, und somit 
miisse der Kriegsdienst als Ursaehe der Geisteskrankheit angesehen 
werden, da ja bekannt  sei, dal3 sehon ein starker Sehreek u. i~. eine 
tiefe Sehgdigung der Geistesti~tigkeit hervorrufen k6nne, wie ja mitunter 
Leute bei einem Eisenbahnungltiek, ohne selbst verletzt zu sein, allein 
(lurch die kurze seelisehe Ersehiitterung eine vSllige Spraehlghmung oder 
andere sehwere Beeintr~ehtigungen ihrer Nerven- oder Geistest~tigkeit 
erlitten haben. 

E~ liegt auf der Hand, dab diese Ausffihrungen in keiner Weise 
Ansprueh auf Wissensehaftliehkeit maehen k6nnen. Sie sind anfeehtbar 
in bezug auf den vorliegenden EinzelfM1, denn es ist zun~ehst dutch 
niehts erwiesen, dab P. besonders starke Aufregungen durehgemacht 
hat  oder dag besonders hohe kSrperliehe Anfordernngen an ihn gestellt 

Archly fiir Psychiatr ie .  Bd. 70. 17 
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wurden. Daft die Erkrankung an Gelbsucht usw. nur Revierbehandlung 
erheischte, daft sich P. yon ihr so schne]l erholte, daft er nach einigen 
Tagen wieder Dienst tun konnte, und erst fast 8/4 Jahr sparer in Urlaub 
ging, kann meines Erachtens nicht als beweisend ffir die aufgestellte 
Behauptung angesehen werden, dab das Leiden sehw~chend auf P.s 
Gesundheitszustand eingewirkt hat, ebensowenig wie aus der Tatsache, 
daft P. im Juni 1918 Urlaub erhielt, geschlossen werden kann, daft 
StSrungen in seiner Nervent~tigkeit eingetreten seien. Daft er unmittel- 
bar ira Anschluft an den Kriegsdienst erkrankt ist, d. h. im Urlaub, ist 
kein Beweis fiir den urs~ch]iehen Zusammenhang der Erkrankung mit 
dem Kriegsdienst. 

Die Ausfiihrungen des Gutachters sind welter anfechtbar in bezug 
auf die allgemeinen Erw~gungen, auf die ich ebenfalls gleieh hier ein- 
gehen mSchte, indem ich meine gutachtlich niedergelegte Entgegnung 
vortrage, die zugleieh l~ichtlinien enth~lt, die uns fiir die Begutachtnng 
der urs~chlichen Bedeutung des Krieges ffir die Dem. praee, maftgebend 
sind. 

Entgegen dem eben erw~hnten Gutaehter glaube ich, bestreiten 
zu mfissen, dal~ schon die Einziehung zum Heeresdienst allein mit viel- 
faehen Aufregungen verbunden ist. Es ist gewiI~ Tatsaehe, daft sehon in 
Friedenszeiten ein bestimmter Tell der Eingesteilten in Geisteskrankheit 
verfallen ist, aber der Gutachter beriicksichtigt dabei nicht, dal~ auch 
yon den ~Tichteingeste]lten ein nieht geringer, ja sogar grSfterer Pr6zent- 
satz in Geisteskrankheit verfiillt. Nieht die Einziehung ist es, die als 
Ursache der Geisteskrankheit, insbesondere der Dem. praec., anzusehen 
ist; sondern vielmehr ist das Lebensalter, in welchem die Eingezogenen 
stehen, wie bekannt, die Pr~dilektionszeit far das Auftreten der Dem. 
praec. Somit ist es auch nicht anga.ngig, zu behauptcn, dab P. infolge 
seines Alters yon 183/~ Jahren deshalb um so st/~rker yon den Erre- 
gungen des Krieges beeinflul~t worden sei. Daft iiberhaupt im Kriege 
eine hSherer Prozentsatz Geisteskranker als im Frieden zu beobachten 
gewesen sei, ist nieht richtig. Der Prozentsatz yon eigentlichen Geistes- 
krankheiten, zu denen die Dementia praeeox geh'Srt, ist ira Gegensatz 
eher w~ihrend des Krieges a]s niedriger zu veranschlagen gewesen. 
Die in den letzten Kriegsjahren anseheinend vorhandene Zunahme yon 
geistigen StSrungen wird lediglich durch die Zunahme yon psychogen~n 
St6rungen bei Psyeholoathen und anderen nervSs und geistig minder- 
wertigen Individuen erkl~rt. Auch die Behauptung, daft ein starker 
Sehreek u. ~. eine tiefe Seh~digung der Geistest~tigkeit hervorrufen 
kSnne, ist dureh nichts gerechtfertigt. Im Gegenteil ist framer "wieder 
w~hrend des Krieges hervorgehoben worden, und das muft auch heute 
gesagt werden, dal3 es sich gerade im Kriege gezeigt hat, wie wenig so- 
genannte Aufregungen, Anstrengungen u. a. auf die Psyche des Menschen 
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einwirken. Niemals kann eine ernstere eigentliche GeistesstSrung durch 
solche iiul~ere Memento hervorgebracht werden; wenn aber bei beson- 
deren Erregungen, wie bei einem Eisenbahnungliick, StSrungen nervSser 
oder geistiger Art bei den Beteiligton ohne ~iul~ere Verletzungen auf- 
troten, dann handolt es sich erfahrungsgomiil3 um psyehogeno (hyste- 
risehe) Folgozust~inde. 

Um die D.B.-Frago bei der Dora. praee, zu beurteilen, darfen wir 
nieht den Einzolfa]l zun~chst zur Diskussion stellen, ganz a]lgemein 
miissen wir fragen und zwar: 

i. I-fat der Krieg iiberhaupt eine Zunahme dor geistigen StSrungen 
gobraeht ? 

2. Ilaben die Erkrankungen, die wir zum Bereieh der Dem. praec. 
reehnen, an H~ufigkeit zugenommen ? 

3. LiiBt die I)em. praee, in ihren Erscheinungen und ihrem Ver- 
lauf in erhShtem ~I~13o Boziehungen zum Kriego erkennen? 

4. Lassen sich im allgemeinon odor im bosondoren bostimmte 
Gesiehtspunkto far die Frage der Verursaehung dor Dora. loraec, auf- 
stel]en ? 

Die Fragen, die ich eben postulierte, bedeuten an sich nichts wesent- 
lich Verschiedonos. Sio stohon untereinander in engen Beziehungen. 
Da~ Verneinen der ersten Frage macht das Eingehen auf clio weiteron 
fast schon iiberfltissig. 3/Iit jedor weiteren Verneinung verliert die Frage 
der urs~chliehen Bodeutung des Krieges ffir die Dora. praoe, welter an 
Wahrseheinliehkeit. 

~renden wir uns der ersten Frago zu, ob der Kriog eine Zunahme 
der GoistesstSrungen gebraeht hat, so darf ieh wohl an die Godanken 
erinnern, die ur/s alle in der ersten Zeit des Krieges bewegten. Fast jeder 
war damals der Uborzeugung, unmSglieh k6nno dor Krieg lango dauorn, 
nicht nur wegon der Kriegstechnik, sondern auch wegon dor ungehouren 
Anfordorungen, die an den oinzelnen gestellt win'den, Anforderungen 
an Kraft und Anspannung joglicher Art, kSrper]ich und geistig. Und 
der Krieg hat 4 Jahre gedauert und ging mit sehwersten kSrperlichen 
Anstrengungen und Entbehrungon und fast noeh sehwereren und dau- 
ernden gemfitliehen Erregungen einher, Anstrengungen und Erre- 
gungen, die jede Erwartung und Bofarchtung welt hinter sieh liegen; 
und in der nunmehr schon ins 5. Jahr gehenden Naehkriogszeit habon 
die Entbehrungen und dauerndon Gemiitsbewegungen wohl naeh- 
gelassen, aber nieht aufgohSrt. Eine ganz gewaltige Zunahmo yon Geistes- 
stSrungen hiitte man, fa]ls wirklich Anstrengungen und Erregungen 
eine ursiichliehe Bedoutung haben, erwarton miisson, sollte sie heute 
noch erwarten. Von einer irgendwie wesentlichen Zunahme kann aber 
keine Rode soin. Es ist bekannt, dag die Zahl der Geisteskranken 
in den einzelnen Anstalten und ganz allgemein w~ihrend dos Krioges 

17" 
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abgenommen hat, derart,  dab vielfach ganze Abtei lungen gesehlossen 
worden sind. Diese Abnahme erklgrt  sich natfirlieh vorwiegend durch 
die erschreokende Zunahme der Todesfglle und durch den Ausfall alko- 
holisch bedingter  GeistesstSrungen. Sie wgre aber niemals in soleher 
Stgrke in die Erscheinung getreten, wenn die Zahl der Geisteskranken 
ganz a.1]gemein zugenommen hgtte.  Dagegen kann  auch nicht  die Tat-  
sache ins Feld geffihrt werden, dab eine Reihe yon  psychiatr ischen 
Abtei!ungen~ yon Nervenlazare t ten  in der E tappe  and  in der t t e ima t  
neu gegriindet worden sind. Ich  habe selbst in den ersten Kr iegsmonaten  
unmit te lbar  hinter der Fron t  eine psychiatrische Stat ion eingerichtet,  
bin im letzten Kriegsjahr zungchst  an einer psychiatr ischen Abteilung 
in der t t e imat  tat ig gewesen und  habe dann eine gerichtspsychiatrische 
Abtei lung gegriindet und  geleitet. Was ieh hier an eigenflichen Geistes- 
krankhei ten  sah, war ganz auBerordentlieh spgrlich. Es fiberwogen dureh- 
aus Psychoioathen mit  psychogenen Reakt ionen.  Entsprechend  diesen 
meinen Beobachtungen ist ~uch die Zunahme der Aufnahmen  in 2qerven- 
kliniken wghrend des Krieges nicht  einer Zunahme der eigentlichen 
Geisteskrankheiten zur Las t  zu legen, sie erklgrt  sich uuch vorwiegend 
durch  die Zunahme yon psychogenen StSrungen bei Psychopa then  und  
anderen nervSs und  geistig minderwert igen Individuen.  Dies erhellt 
ganz deutlich aus der Zusammenstel lung des Materials der hiesigen 
Klinik; das ieh naehstehend bringe und  das, meine Ausffihrmagen 
augenfii]lig il]ustrierend, einer Erktgrung nicht  bedarf.  

Mgnneraufnahmen der ~Nervenldinik Kfnigsberg Pr. 

1~ '14~) 
14 '15 
1~ '16 
1( '17 
1~ ~18 
1~ '19 
1~ '2O 
2( ~21 
21 ~22 
22' ~3 

575 
1308 
160g 
1389 
1386 
757 
581 
736 
758 
661 

 o'oi  

83 29 1 
119 54 16 
215 42 11 
178 43 4 
107 23 6 
101 27 13 
80 28 2 

130 29 2 
144 24 4 
113 35 8 

�9 

I 3 a~ i [..va 

73 36 33 
61 22 75 

102 31 57 
96 21 41 
86 19 51 
71 27 23 
62 19 15 
54 29 37 
66 34 40 
85 25 32 

�9 

95 154 60 
230 568 160 
151 767 200 
69 721 184 
33 800 239 
23 300 149 
35 237 97 
49 289 112 

117 213 10~ 
91 183 

,.Q 

11 
3 

28 
32 
22 
23 

6 
5 

11 
6 

Schon allein die Tatsache,  dab die erwartete  und  geftirchtete Zu- 
nahme der Geistesst6rungen ausblieb: spricht  gegen die Bedeutung des 
Krieges als ursi~chliches 5{oment ftir das Zus tandekommen geistiger 

1) Er6ffnungstag der Xlinik 1. VII. 1913. 
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StSrungen~ sowohl des Krleges im ganzen als auch einzelner Kriegs- 
erlebnisse, wie Trommeifener, Verschiittung, Verwundung und ghnlicher 
Momente. Denn es ist wohl kaum einer drauBen gewesen, der nieht 
Trommelfeuer und Fliegerangriffe, der nieht, sofern er wirklich an der 
Front  war, Granatexplosionen in n~ichster Nahe erlebt h~tte, nieht ver- 
sehfittet gewesen wgre. 

Weiter ist die Zahl der Kriegsverletzungen ungeheuer groin, die 
Zahl der Geisteskranken dagegen gering; Geisteskranke aber mit Kriegs- 
verletzungen, selbst wenn ich zu meinem Material das grol~e Material 
der Klinik hinzunehme, an Zahl versehwindend; wieder ein Beweis, da[.t 
Kriegserlebnisse, insbesondere aueh Kriegsverletzungen, als urs~tchliehes 
Moment ffir Geisteskrankheiten nicht in Betraeht kommen. 

Das gleiehe grit yon der KriegsgefangenschaR. Mir ist keine Sta- 
tistik bekannt, aus der hervorginge, dab der Prozentsatz der Geistes- 
gestSrten in der Gefangenscha~t grSBer sei als sonst im Leben. Ieh selbst 
habe in fast l l/ej~hriger engliseher Gefangenschaft in verschiedenen 
Lagern, in denen ich welt fiber 1000 Kriegsgefangene kennen lernte, 
nur  einen Kriegsgefangenen an Dem. praee, erkranken sehen. 

~fissen wir somit dis erste Frage, die Frage naeh der Zunahme 
der GeistesstSrungen durch den Krieg, verneinen, so f~llt, wie gesagt, 
aueh eigentlieh sehon die zweite Frage, ob die Erkrankungen, die wir 
zum Bereich der Dem. praec, zahlen~ an H~iufigkeit zugenommen haben. 
DaB in der Tat  eine H~ufung der Dem. praee, nieht eingetreten ist, zeigt 
wiederum augenfMlig obige Statistik, um so mehr, als die aufgeffihrten 
Zahlen ein Maximum aufweisen, sp~tere Naehuntersuehungen einwand- 
frei ergeben haben~ dall vielfaeh die Diagnose Dem. praee, zu Unrecht 
gestellt war, dab es sieh auffallend h~ufig nm w~hrend des Krieges 
verkannte psyehogene StSrungen gehandett hat. 

Ergibt sieh aus dem Gesagten~ dab weder Geisteskrankheiten ganz 
allgemein, noeh die Krankheitsgruppe der Dem. praee, im besonderen 
wi~hrend des Krieges und dutch ihn h~iufiger geworden sind, so ist 
es yon vornherein auch wenig wahrseheinlieh, dal~ die Geisteskrank- 
heiten und die uns hier besonders interessierende Dem. praec. Bezie- 
hungen zum Kriege erkennen lassen. In der Tat  ist bereits zu Anfang 
des Krieges darauf hingewiesen worden, dab der Krieg weder in den 
Wahnvorstellungen noch in den sonstigen Gedankeng~ngen, auch nicht 
in den tIalluzinationen odzer fiberhaupt irgendwie im Leben unserer 
Kranken eine besondere Rolle spielt. Selbst wenn die geistigen Er- 
krankungen, einerlei welcher Art sie waren, solche psyehogener Natur 
natfirlich ausgenommen, whhrend des Krieges zum Ausbruch kamen, 
tmterschieden sie sich in nichts yon dem, was wir vor dem Kriege zu 
sehen gewohnt waren. Der Krieg als Erlebnis f~llt fiir unsere Kranken 
geradezu aus, eine Tatsache, die doeh wohl gleichfalls sehr gegen die 
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Bedeutung des Krieges als ursitchliches Moment spricht. Ja, diese 
Erfahrungstatsache, dam der Krieg sptu'los an unseren Geisteskranken 
vorfibergegangen ist, errn~ehtigt uns geradezu, den urngekehrten Schlu~ 
zu ziehen : Wenn Kriegserlebnisse eine l~olle spielen oder rieht~ger zu 
sloielen scheinen, wenn fiber Angstvorstellungen geklagt~ fiber Hallu- 
zinationen beriehtet wird, die an Kriegser]ebnisse erinnern, handelt  es 
sich fast rnit absoluter Sicherheit urn psychogene Erscheinungen. 
Endlich ist noch ~estzustellen, dab auch der Verlauf der sehizophrenen 
Erkrankungen sieh w~hrend des Krieges und durch ihn nicht ge~ndert 
hat. 

Wir kornrnen zur 4. Frage: Lassen sich irn allgerneinen oder irn 
besonderen bestirnrnte Gesichtspunkte ffir die Frage der Verursachung 
der Bern. praee, aufstellen.~ Ieh glaube, wit mfissen auch hier zu einer 
unbedingten Verneinung kornrnen. Es gibt kaurn eine Ursaehe, die nieht 
als bedeutungsvol] ffir die Entstehung der Dem. praee. (wie wohl auch 
sonst der Geistesst6rungen) hervorgehoben worden w~re, so, urn auBer 
den schon erwhhnten Mornenten wie Tromrnelfeaer, Versehfittung u. a. 
noch eines zu nennen: Sehnsueht und Serge urn die Ang~hSrigen. Gibt 
es wohl einen, der im Felde war und sich nieht nach ttause gesehnt, 
~ieht Sorgen urn seine AngehSrigen gehabt h~tte ? Und ist nicht viel- 
teicht das Sehnen und Sorgen der AngehSrigen in der Heirnat urn ihre 
Vitter, Brfider und SShne im Felde noeh gr6Ber gewesen? Mill]ten wir 
dann nieht rnit dern gleichen Reeht aueh alle sehizophrenen Erkran- 
kungen in der Heimat, auch der Frauen, mit Sorgen, Sehnsueht, Ent- 
behrungen, ]~berarbeitung usw. erkl~ren und sornit dem Kriege zur 
Last ]egen ? Urn nicht gar zu behaupten, da~ aueh kfinftig a.lle Erkran- 
kungen einer Sl0~teren Generation infolge einer dureh den Krieg beding- 
ten Keimseh~digung aueh Kriegsfo]ge sind? Man sieht, solehe Deduk- 
t ioner/ffihren ins Uferlose. Geffihle, Er]ebnisse, die so allgemein sind, 
die so allgernein ohne St6rungen ertragen werden, kSnnen nieht Ursaehe 
'yon Geistesst6rungen sein. Wfirden wir sie als Ursache anerkennen, 
so k~rnen . wit anf den Standlounkt des zitierten Gutaehters, der schon 
in der Einziehung zurn tteeresdienst eine Schgdigung erbliekt und so 
aueh schon in Friedenszeiten die Ursaehe eines bestirnrnten Prozent- 
satzes der Dern. praee, in der Dienstpflicht sah. Wir brauchen nut  einen 
Sohritt weiter zn gehen - -  nieht wenige unserer Praeeoxkranken sind 
noeh Schfiler - -  und rnfissen d.ann in der Schule eine weitere Ursache 
der Dern. praee, erblieken. Wit haben im Lauf der letzten 3 Monate 
2 Fglle yon Dern. ioraee, gesehen, yon denen der eine, eine Frau, im 
Anschlul~ an eine Verurteilung wegen Beleidigung, der andere gleiehfalls 
ira AnsehluB an ein Strafverfahren (Urkundenfglschung) erkrankte, 
dieser, nachdern er wenige ~onate  zuvor psyehogene StSrungen im Sinne 
des Oanserschen Dgrnmerzustandes gezeigt hatte.  Wollte man hier: 
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wie es leider so oft geschieht, aus dem post hoe ein propter hoe machen, 
so w~re dies eine durch nights bewiesene and night zu beweisende An- 
nahme, die wiederum einer wissenschaftlichen Betrachtung nicht stand- 
halten kSnnte. In den meisten Fallen sehizophrener Erkrankungen, 
die uns begegnen, lassen sich auBere Momente night nachweisen. Die 
Dem. praec, kann, wie bekannt, aleut ausbrechen, subakut und schlei- 
ehend beginnen. Sie kommt in den verschiedensten Lebensaltern, in 
jedem Stande und Beruf vor, in jeder Situation kSnnen ihre ersten Er- 
scheinungen auff~llig werden. Diese aber lediglich deshalb, weil eine 
Situation irgendwie besonders auffallig erseheint, auf diese Situation 
als  ursaehliches, auslSsendes oder verschlimmerndes Moment zuriiek- 
zuffihren, w~re eine autistische SchluB~olgerung. Wollten wit diese 
Sch!ugfolgerung ziehen, so kamen wir damit nur welter zurtick. Ich 
erinnere reich meiner ersten Assistentenzeit, in der mir 2 F~l]e gezeigt 
wurden, die ehedem als nuptiales Irresein diagnostiziert waren, well sie 
am Vorabend bez. am Tage der Hochzeit erkrankt waren. Gewig liegt 
es nahe, in solchen Fallen einen Zusammenhang z~dschen Erkrankung 
und augerer Ursache anzunehmen. Bedenkt man aber, dab t~glich und 
stiindlieh unendlich viele Ehen geschlossen werden, in denen beide 
Partner gesund bleiben, so ist die Zahl  solcher am Vorabend oder dem 
Tage der Hochzeit Erkrankten verschwindend gering, so gering, dag 
ihr sicher keinerlei Bedeutung zukommt. Und wenn man andererseits 
erw~gt, dab t~glich und stiindlich, in allen Lebenslagen auch bis dahin 
anscheinend gesunde Menschen an Dem. praec, erl~'anken, so seheint 
es zwar bequem, aber durch nichts erwiesen und gerechtfertigt, in den 
so sehr seltenen F~llen, in denen einma] ein besonderes ~ugeres Ereignis 
mit  dem Ausbruch der .Erkrankung zusammenfMlt, aus diesem zeit- 
lichen Zusammentreffen gem~B des post hoc propter hoe den ursach- 
lichen Zusammenhang zu folgern. Warnm auch so]lte gerade am Vor- 
abend oder am Tage der Hoehzeit niemand an Dem. praec, erkranken? 
Die Folgerung des nrs~chlichen Zusammenhangs in solehen ]P~llen 
]ediglich auf Grund des zeitlichen Zusaminentreffens ist nichts Ms ein 
sehlecht verschleiertes Ignoramus, eine Verbeugung vor ]aienhaften 
Vorurteilen und Uberlegungen, ein Zugest~ndnis nicht au s  wissen- 
schaftlicher Stellungnahme, sondern aus sentimentalen Betrachtungen 
und, wie gesagt, autistischen Argumentationen. Dann aber w~re es 
richtiger, auf jede Begutachtung zu verzichten und ohne weiteres allen 
krank gewordenen Kriegsteilnehmern Rente zu gew~hren. Will man 
dies nieht, hglt man an wissenschaftlicher Begutachtung fest, dann 
mfissen wir bekennen, dal~ gerade der Krieg uns mit zwingender Ndt- 
wendigkeit gelehrt hat, dab den gugeren Momenten, wie sie eben der 
Kr!eg d~rstellt, fiir das Zustandekommen der GeistesstSrungen keine 
Bedeutung zukommt. Es miissen innere Momente sein, die nicht nur 
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im tetzten Grunde, sondern tiberhaupt fiir die Entstehung yon Geistes- 
st6rungen wie die Dem. praec, verantwortlich sind. Sicher isg die Dem. 
praec, eine endogene Erkrankung , mug sie nun auf inneren Drtisen- 
stSrungen beruhen oder sonstwie autotoxisch bedingt sein. Ursachen 
allgemeiner Art, wie ich sie heute bertihrt habe, sind fiir sie ohne Belang. 
Eine besondere Ursache fiir die Dem. praec, kennen wir nicht. Nur 
deshalb, well wir die Ursache nicht kennen, nut  aus einem Ignoramus 
heraus, alles, auch den Krieg, als Ursache anzuerkennen, ist din'oh nichts 
gerechtfertigt. Es sprichg nichts fiir den Zusammenhang mit dem 
Krieg. 

Es ist uns nichg bekannt, dab in der Fachliteratur in gr6gerem 
Umfange der Krieg als urs~tchliches 3/Ioment ffir die Dem. praec, ernst- 
lich in Betracht gezogen wurde. Zu unserer Verwunderung fanden wir 
trotzdem wiederholt in Gutachten, die eine der unseren entgegenge- 
setzte Meinung vertraten, meist ganz allgemeine I-Iinweise auf ,,autori- 
tative Gutachter",  auf ,,namhafte Psychiater" u. ~. Deutliche Hinweise 
auf die Literatur, aus denen man Authentisches h~tte entnehmen k6nnen, 
fehlten. Erst  in letzter Zeit fanden wir in einzelnen Gutachten w6rt- 
liche Xulterungen bekannter Psychiater mit Namen aufgeftihrt, so yon 
Bleuler, Bonhoe[]er, Bumke, Weygandt und Wilmannq die sich fiir die 
M6glichkeit, ja zum Teil fiir die Wahrscheinlichkeit urs~chhcher Be- 
ziehungen des Krieges zur Dem. praec, ausgesprochen haben sollen. 
Da wir diese wSrtlichen Augerungen, auf deren Wiedergabe ich aus 
gleich ersichtlichen GrSnden verziehte, in der Literatur nicht fanden, 
bheb uns nichts anderes iibrig, als uns persSnlich an die genannten 
Autoren zu wenden, um ihre authentische Stellungnahme zu erfahren. 
Die Antworten, die einliefen, waren verbliiffend insofern, als sie durch- 
aus nicht dem entsprachen, was die Ansicht" der Gutachter, die sich 
auf sie beriefen~ h~tte rechtfertigen kSnnen. 

So schreibt Bleuler unter dem 28. VI. 1922: ,Es  ist merkwfirdig, 
was fiir Sagen entstehen kSnnen. Gerade wir in Burgh~lzli widersprechen 
aufs energischste der Ansicht, dab ,eine Schizophrenie' durch den 
Kriegsdienst entstehen kSnnte. W~re das richtig, so miiBten wir ja 
nun in Europa eine schwere I-I~ufung dieser Krankheit  haben. Ich 
wiiBte auch nicht, wie durch den Kriegsdienst die innere Sekretion, 
das neue ~f&dchen ffir alles, so ver&ndert werden sollte. W'ir linden aller- 
dings bei unseren Psychoanalytikern immer noch Widerspruch~ und 
die Gerichte haben nicht immer die Energie, einfach auf die Tatsachen 
abzustellen, sondern suchen eine Ausrede, der Familie des Kranken eine 
t~ente zukommen zu ]assen. Aul]erdem wird von vielen Leuten der 
Standpunkt vertreten, dab alle im Milit~rdienst nicht nur erworbenen, 
sondern auch blol~ manifest gewordenen Krankheiten entsch~digungs- 
pflichtig seien, ohne dab irgendwie ein kausaler Zusammenhang nach- 
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zuweisen wgre. So sind unsere Gutaehten zwar meistens angenommen, 
aber mit grogem Affekt angegriffen worden. 

Herr Kollege Hans Wol/gang Maier, bier, ist durehaus meiner 
]Keinung, und er hat  in den letzten Jahren Hunderte solcher Patienten 
begutaehtet" und in einer Nachtragskarte vom 3. VII. 1922: , ,In 
meinem letzten Brief habe ieh vergessen zu sagen, dM~ ieh natiirtich 
reaktive Verschlimmerung einer Schizophrenie, sei sie latent oder mani- 
*est, sehr gut kenne. Solche sind ja namentlich im Anfang des Krieges 
aueh bei uns nicht so selten aufgetreten und hier yon J6rger beschrieben 
worden. Sie sind aber setbstverstgndlich Mle wieder auf den status quo 
ante zuriiekgegangen." 

Bonhoe/[er glaubt (11. X. 1922), dab sieh das ihm zugesehriebene 
Zitat ,,wahrseheinlieh" auf seine Abhandlung ,,Psyehiatrie und Krieg" 
bezieht, die er 191~ geschrieben. 

Bumke lehnt strikt ab (11. IX. 1922): ,,Das yon Ihnen erw~hnte 
Zitat kann unmSglieh yon mir stammen. Ich vertrete seit Beginn des 
Krieges genau den gegenteiligen Standpunkt, dab die Dementia praecox 
dureh den Krieg nicht hgufiger geworden sei, und dab aueh sonst gar 
keine Griinde dafiir spr~ehen, dab die wghrend des Krieges Erkrankten 
ohne den Krieg yon der Krankhei t  versehont oder aueh nur lgnger ver- 
schont geblieben waren. Ich werde noeh heute vom Breslauer Versor- 
gungsgerieht dauernd als Obergutaehter in Ansprueh genommen, um 
Anspriiche yon Dementia praecox-Kranken abzuweisen. Aueh fiir 
andere Geisteskrankheiten habe ich reich ganz ghnlich geguIlert. 

Ich wgre Ihnen sehr dankbar, wenn Sie mir mitteilen wollten, wer 
mir diese Ansicht zugesehrieben hat. Ieh kSnnte mir h6ehstens denken, 
dab einer der vielen Militgrarzte, die mir in Breslau unterstellt  waren 
und deren T~tigkeit ich nur sehr unvollkommen kontrollieren konnte, 
eine solehe J~ugerung in einem Gutaehten getan hat. DaB ieh 
dieses Gutaehten aber aueh nur gegengezeiehnet haben sollte, halte ieh 
f/it beinahe ausgeschlossen." 

Weygandts Ablehnung ist milder gehalten (27. VI. i922): ,,Ieh 
kann nieht feststellen, wo ieh die von Ihnen zitierte Stelle gesehrieben 
haben soll. In einem Vortrag 1916 drtiekte ich reich wesentlieh vor- 
sichtiger aus, woriiber ich Sonderabzug sehieke. J~hnlich aueh in den 
Jahreskursen ftir ~rztliehe Fortbildung, Mtinehen, Lehmann 1915--17. 
Noeh zuriiekhMtender in dem sparer yon Hegel, Marburg, Vogt und mir 
herausgegebenen Bueh der Geisteskrankheiten im Kriege (Verlag 
Bergmann, Wiesbaden); meine Sonderabdr/ieke sind auf die Neige ge- 
gangen. Ieh schrieb dort Seite 227 : ,Wenn man hinsiehtlieh der Frage 
einer D.B. nieht etwa dem Kranken die ganze Beweislast au fb i i rde t ,  
sondern mit dem den Kriegsteilnehmern gegentiber wahrlieh gereeht- 
fertigten Wohlwollen nach einem Zusammenhang yon einiger W'ahr- 
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scheinlichkeit sucht, so wird man wenigstens in einem kleinen Bruchtefl 
der F~lle yon Erkrankungen an Dementia praecox doch einen solchen 
wahrscheinliehen Zusammenhang annehmen k5nnen, wenigstens da, 
woes sich um tiefgehende, kSrperlieh und psychiseh erschiitternde und 
ersehSpfende Kriegseinflfisse handelt und die Erkrankung sieh ihnen 
einigermaBen kontinuierlich anschlieBt.' Ieh wies besonders auf die 
AuslSsung Schizophrener Zust~nde durch Schwangerschaft, Halt usw. 
bin. Abderhalden halte ieh nur fiir berticksichtigenswert zur Diffe- 
rentialdiagnose, aber nicht in dieser ~tiologischen tIinsicht, geutzu- 
rage wfirde ich reich freilich mit noch grOBerer Zurfickhaltung ~uBern." 

Wilmanns endlich stellt die ihm, ich kann wohl sagen, zur Last 
gelegte J~uBerung gleichfalls in Abrede: , Ich habe die yon Ihnen an- 
gefiihrte Ansicht hie vertreten. Ich glaube reich zu entsinnen, gelegent~ 
lieh eines Vortrags in der Miinchner Tagung des deutsehen Psyehiater- 
vereins etwa gesagt zu haben: ,Diejenigen Forscher, die die Ansieht 
vertreten, daB eine Schizophrenie durch die Besonderheiten der Verh~lt- 
nisse im Kriege ausgelSst beziehungsweise verursacht werden k5nne, 
k6nnen unter Berufung auf die Anschauung, da]~ die Schizophrenie 
innersekretorischen Ursprungs sei, darauf hinweisen, daB andere sicher 
innersekretorisch bedingte StSrungen wie der Morbus Basedowii in 
unmittelbarem AnschluB an heftige Gemiitserschfitterungen entstehen 
k6nnen.' Xhnliehe Gedankeng~nge babe ich gelegentlich bei Bespre- 
ehung der Frage vertreten, ob eine lange Strafhaft eine Schizdphrenie 
ausl6sen k6nne. Ieh selbst stehe diesem Zusammenhange skeptiseh 
gegeniiber und habe insbesondere bei der Frage der D.B. die Anschauung 
stets vertreten, dab die Sehizophrenie nieht als solehe aufzufassen sei. 
Eine Ausnahme habe ieh nur in solchen F~llen gemacht, wo schizo- 
phrene Zustandsbilder im AnschluB an Kopfverletzungen zur Entwiek- 
lung gekommen sind. Die an unserer Klinik durchgefiihrten Unter- 
suchungen haben in der Tat es als sehr wahrscheinlieh erwiesen, dab 
naeh sehweren Kopfverletzungen Zustandsbilder, clie von Schizophrenie 
nieht zu unterscheiden sind, auffallend h~ufig vorkommen, w~hrend wir 
andererseits der Ansicht sind, dab die Schizophrenie bei den Kriegs- 
ieilnehmern nicht nachweislich hhufiger aufgetreten ist als bei Personen 
desselben Alters, die nicht den Sch~digungen des Krieges ausgesetzt 
{varen. 

Ubrigens habe ieh diese Anschauuung vom Beginn des Krieges bis 
jetzt vertreten und sie aueh in wiederholten Gutaehten, die yore Kriegs- 
ministerium yon mir angefordert worden Mind, begrfindet." 

Somit fallen diese angeblichen Beweisgriinde in sieh zusammen. 
DaB aber fiberhaupt in Gutachten ~uBerungen namhafter Autoren als 
authentiseh wiedergegeben werden, die tats~chlich weder in der ange- 
gebenen Form noch, was bedenklicher ist, dem Inhalt nach jemals von 
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ihnen getan worden sind~ ist ein trauriger Beweis fiir die Leichtfertigkeit, 
mit der Gutachten zuweilen erstat tet  werden, kiindet einen ersehrecken- 
den 1V[angel an Verantwortlichkeitsgefiiht, das doch gerade beim Arzt 
nieht groB genug sein kann. 

Auf Grund dieser Erfahrungen, unseres klinischen Materials und 
meiner Begutaehtungsfalte scheint unser ablehnender Standpunkt in 
der D.B.-Frage bei der Dem. praec, uns geniigend begriindet. Wit 
lehnen den Krieg demgem~iB als urs~ichliches, als auslSsendes und ver- 
schlimmerndes Moment fiir die Dem. praec, ab. 


