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Eine Diskussion iiber das von Kretschmer neu aufgegriffene Thema
» Korperbau und Charakter' kann nur stattfinden auf der Grundlage
eines genau durchgearbeiteten Materials. Damit soll grundsitzlichen
Erorterungen mehr allgemeiner Art wie etwa denjenigen Bleulers, Gruh-
les und Jaspers’ nicht der Wert abgesprochen werden. Aber auch die
mehr oder minder grofle Ablehnung der Kretschmerschen Arbeit z. B.
von seiten Gruhles’ und Jaspers wird erst dann beweiskraftig werden,
wenn sie in Einklang zu bringen ist mit sorgfaltigen Nachuntersuchungen
an groBen Reihen aus allen Gegenden Deutschlands.

' Die vorliegende Arbeit bearbeitet wohl zum erstenmal ein rein
norddeutsches Menschenmaterial. Es mogen daher einige Worte am
Platze sein iiber die Besonderheiten, die hier in Norddeutschland vor-
liegen. Das Wichtigste ist wohl die nunmehr allbekannte Tatsache, da8
der Prozentsatz an schizophrenen Erkrankungen im Gegensatz zu den
zirkuldren ein so hoher ist, daB manisch-depressive Erkrankungen prak-
tisch so gut wie gar keine Rolle spielen. Wir haben hier beispielsweise
bei einem Krankenbestand von nahezu 650 Insassen nur 6 sichere Ma-
nisch-Depressive, davon 3 weibliche, 3 mannliche. Ich habe sie nicht
untersucht, weil eine so kleine Anzahl hiochstens zu falschen Schliissen
verleiten konnte, sondern habe mich vielmehr auf die Schizophrenien
beschrankt, im ganzen 100 Fille. Nicht nur aus duleren Griinden
muBte ich mir auch hier in der Zahl der Untersuchten eine Beschrinkung
auferlegen, sondern es war von unseren 185 ménnlichen Schizophrenen
ein ziemlich hoher Prozentsatz aus den verschiedensten Griinden nicht
zu untersuchen. (Nach fliichtigem Eindruck waren auch unter diesen
eine groBe Anzahl von Pyknikern oder jedenfalls solche mit starken
pyknischen Einschligen.) Es ist vielleicht auch hier darauf hinzuweisen,
was fiir Fehler dadurch in den statistischen Notierungen entstehen
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konnen! Hauptsichlich war es die ablehnende Haltung, die sie von einer
Untersuchung ausschlieBen muBte. Kretschmer selbst hat ja verschie-
dentlich — in seinen Erwiderungen auf die Einwande gegen seine Tech-
nik von anthropologischer Seite — darauf aufmerksam gemacht, im
Gegensatz zu Jakob und Moser, die nicht mit Schwierigkeiten dieser Art
zu kiimpfen hatten. Diese zam Teile uniitberwindbar ablehnende Haltung
eines groflen Teiles meiner Kranken bringe ich in Zusammenhang mit
der zweiten, fiir Norddeutschland besonderen Tatsache: dem anders-
artigen Verlauf der Psychosen iiberhaupt. Hier bestehen ja zweifellos
Zusammenhinge: konstitutionell verankerte Eigenart — individueller
wie rassenbiologischer Art — farben und bestimmen das Bild und den
Verlauf der Psychose charakteristisch. Der verschlossene, wortkarge
norddeutsche — speziell der mecklenburgische — Volksschlag 148t hier
die lappisch-hebephrenen oder stupords-katatonen Formen entschieden
dominieren iiber die periodisch, manisch gefarbten oder sonstwie erregten.
Die ausschlieBliche Bevorzugung von Méannern bei meinen Unter-
suchungen geschah bewuft und hingt zusammen mit meiner grundsitz-
lichen Einstellung. Diese war von Anbeginn meiner Arbeit eine durch-
aus kritische. Undich muB hinzufigen — so subjektiv es scheinen mag—
kritischer als die der bisherigen Nachuntersucher. Ich habe mich beim
Studium der bisher erschienenen Arbeiten — mit Ausnahme der von
Moellenhoff — des Eindrucks nicht erwehren konnen, als seien die be-
treffenden Autoren, enthusiasmiert von dem Kretschmerschen Elan, von
vornherein iiberzeugt gewesen, dall sie die Kretschmerschen Ergebnisse
wiirden bestétigen konnen. Die gegenteilige — von vornherein ableh-
nende Haltung — wiire sicher ebenso falsch. Aber ein Tropfen Kritik
mehr hitte nach meiner Uberzeugung der schopferischen und durch ihre
Anregung fruchtbaren Konzeption Kretschmers keinen Abbruch getan,
selbst wenn sie sich als irrig und allzusehr ,,intuitiv‘ erweisen sollte!).
Diese Beweggriinde veranlafiten mich, nur ménnliche Kranke zu
untersuchen, weil nach Kretschmers eigenem Ausspruch sich die Typen
bei Mannern viel reiner und ausgesprochener finden. Meine bei der
Arbeit gesammelten Erfahrungen, auf Grund deren ich spiter genauer
zu formulierende Einwénde nicht nur gegen die Krefschmerschen Er-
gebnisse, sondern auch gegen seine Methodik erheben werde, bestatigten
denn auch diese meine Auffassung, dafi man bei den schwer und unscharf
zu erfassenden weiblichen Typen leicht dazu kommen kann, Typen zu
konstruieren, wo keine vorhanden sind. Ein Fehler, der bei dem ja teil-
weise hochst subjektiven Untersuchungeverfahren auch dem voraus-
setzungslosesten und kritischsten Beurteiler unterlaufen konnte!

1) Kehkrer hat sehr richtig gesagt, da man ,,den Wert seiner Intuition nicht
herabsetze, wenn man von vornherein niichterne Kritik an ihren methodischen
_Voraussetzungen walten 1a8t“.
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Endlich bietet das Anstaltsmaterial als solches — ich habe nur ganz
wenige akute Fille darunter — eine Anzahl von Fehlerquellen dar, die
wohl noch stérker als bisher unterstrichen werden miissen. In erster
Linie ist es der Ernshrungszustand, dessen Einflu8 sich in sehr eindrucks-
voller Weise geltend macht. Die anschauliche Beschreibung der Kérper-
formen ist ja doch in ihrem Urteil in weitgehendem MaBe abhingig
davon, weil sie hauptsichlich die Korperoberfliche beriicksichtigt —
Kretschmer legt ja doch auf die Anschauung das Hauptgewicht —
wahrend das kontrollierende und korrigierende Maf} in erster Linie das
Skeletts ystem zur Darstellung bringt. Aber selbst hier sind z. B. Bauch-
und Brust-, Arm- und Beinumfang stirkstens durch den Erndhrungs-
zustand bedingt. An zweien meiner Fille, die ich in halbjshrigem Zwi-
schenraum wieder untersuchte, 148t es sich sehr schon demonstrieren.
Ich habe darum auch-die Gewichtsverhaltnisse bei der Aufnahme der
betreffenden Kranken jeweils zum Vergleich herangezogen; sie sprechen
eine besonders beredte Sprache, wenn die Aufnahme in der Vorkriegs-
zeit lag!

Es kann ja iiberhaupt die Frage aufgeworfen werden, ob das Anstalts-
material geeignet ist fiir Konstitutionsforschungen. Kretschmer selbst
und auch seine Nachuntersucher haben ja neben den frischen Fillen der
Klinik immer auch das Anstaltsmaterial mit herangezogen (vielleicht
ware bei der Verarbeitung hier eine strengere Scheidung des Unter-
suchungsmaterials angebracht), einige meinen ja geradezu, daB die Heil-
und Pflegeanstalten dazu berufen seien, wertvolle Beitrige zu unserem
speziellen Thema zu liefern (Schneider, Sioli und Meyer, Beringer und
Diiser), andere stehen auf dem Standpunkt, daB die Frage nach den Be-
ziehungen zwischen Korperbau und Psychose nicht durch Bearbeitung
der chronischen und abgelaufenen Fille zu kliren sei, da die génzlich
veranderten Umweltbedingungen im Verein mit den sekundiren Folge-
erscheinungen namentlich bei der Schizophrenie kein klares Bild der
urspriinglichen Kérperbauanlage der Erkrankten gébe ( Moellenhoff). Wir
glauben doch, daB, wenn man geniigend kritisch vorgeht, die Anstalts-
psychiatrie wohl geeignet sei, hier mitzuarbeiten. Gewisse Widerspriiche
ergeben sich da allerdings: die von Kretschmer in erster Linie geforderte
,intuitive Erfassung des Gesamthabitus in seinem optischen Eindruck
wird natiirlich am meisten verindert wihrend des Anstaltsaufenthaltes,
wihrend das Skelettsystem sich ja im wesentlichen nicht verindern wird.
Nur das letztere ist aber durch die Messung erfafBbar, die Kretschmer
wiederum nur als Kontrolle gehandhabt wissen will. Es miifite hieriiber
also erst eine Einigung erzielt werden, was fiir die Korperbauforschung
das Wichtigere ist. Wir haben auf die Widerspriiche, die hier bestehen,
ja schon gelegentlich der Frage nach der Methodik hingewiesen und wer-
den nochmals darauf zuriickkommen bei der zusammenfassenden Kritik.
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Absolut genommen ist ein Material von 100 Féllen klein, im Verhalt-
nis aber, daf es nur ménnliche Schizophrene sind, ist es dem Kretschmer-
schen und neuerdings Henckelschen durchaus vergleichend zur Seite zu
stellen. Es ist tiberdies mein Bestreben gewesen, es nach jeder Richtung
so eingehend wie nur irgend moglich durchzuarbeiten. Hierzu einige
methodologische Bemerkungen. Die Messungen wurden nicht mit anthro-
pologischem Instrumentarium gemacht, sondern nur mit Tasterzirkel
und BandmaB nach der Kretschmerschen modifizierten Methode.

Die Meinungen sind ja vorlaufig noch geteilt, welcher Methode man
den Vorzug geben solle, ob der streng anthropologischen oder der von
Kretschmer fiir die Klinik ausgearbeiteten vereinfachten. Wihrend
namentlich von anthropologischer Seite nur die erstere anerkannt wird
(Scheidt, Rohrer), steht Kretschmer selbst sowie Mayer-Grof auf dem
Standpunkt, die medizinisch-klinische Korperbaulehre miilite sich eine
eigene Methodik schaffen, die zwar vieles aus der Anthropologie ent-
lehnen koénne, letzthin ja aber auch anderen Zielen nachgehe wie die
Anthropologie, némlich der ,intuitiven. Erfassung seelischer Typen‘
(Mayer-Grop). Dieser Autor mochte die Korperbaulehre darum auch
mehr als ein Teilgebiet der Ausdruckspsychologie anfgefafit haben.

Wir haben uns der letzteren Auffassung angeschlossen und darum
auch — wie erwdhnt — das Schwergewicht auf die wortliche Be-
schreibung gelegt, die nach Kretschmer eine groflere Reichweite als die
Messung hat.

Die Heranziehung gewisser anthropologischer Methoden, wie z. B.
der Indexberechnung, verdeutlicht ja sicher die Verh#ltnisse, aber es
muf} doch hervorgehoben werden, daB so ,subtile Berechnungen und
Vergleichungen®, wie sie die Anthropologie vorschreibt, uns hier nicht
weiterbringen werden. Gibt es wirklich eine Typenlehre, die auf tief-
greifenden -und deutlich fafBbaren biologischen Unterscheidungsmerk-
malen beruht, so muB die einfache Methodik zu ihrer Erfassung geniigen.
Denn was fangen wir mit einer Typologie an, die nur auf dem Wege
hochkomplizierter, arithmetischer Methoden gewonnen werden kann
und uns als Resultat Unterschiede von Millimetern aufzeigt?

Inzwischen sind ja von einigen Untersuchern auch anthropologisch
einwandfreie Arbeiten gemacht worden. Von diesen haben Henckel
und Jakob und Moser die Kretschmerschen Ergebnisse bestatigen konnen,
withrend Moellenhoff sie ablehnen mufBte. Es scheinen sich die beiden
Methoden also doch die Wage zu halten und nicht so erhebliche Unter-
schiede zu bestehen, wie es von anthropologischer Seite angenommen
wird. Im tbrigen geht Mayer-Grof ja so weit, daB er meint, es wiirde
auch nichts gegen die Kretschmerschen Aufstellungen beweisen, selbst
wenn sie, mit anthropologischem MeBverfahren nachgepriift, nicht stim-
men sollten.
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Fiir die Auswertungen wurden die anthropologischen Methoden mit
herangezogen. Beziiglich des beschreibenden Teiles bin ich bemiiht ge-
wesen, exaktere Ergebnisse — soweit hier iiberhaupt von Exaktheit
gesprochen werden kann — vorzulegen, als es bisher geschah. Es er-
scheint mir ungeniigend, etwa in Bausch und Bogen zu sagen: die
Astheniker haben vorwiegend schwache Terminalbehaarung. Darum
habe ich genau tabellarisch-statistisch einzelne bei jedem Untersuchten
gepriifte Merkmale aufgezeichnet und sie tabellarisch zur Darstellung
gebracht. Nur wenn durchgehends in systematischer Weise auch die
beschreibenden Merkmale bei jedem einzelnen Kranken zum Vergleich
herangezogen und statistisch verarbeitet werden kénnen, wird man m. E.
— ohne darum die intuitive Erfassung der leiblichen ,,Person‘ zu ver-
achten — zu einem Urteil kommen, inwieweit die Kretschmersche Typen-
lehre giiltig ist oder nicht. Dal} dies Verfahren bei der ohnehin dornen-
vollen Arbeit ganz besonders zeitraubend und miithsam ist, muf wohl
immer wieder betont werden, wie es ja Kretschmer, Jakob und Moser,
Moellenhoff auch getan haben.

Die klinischen Grenzen habe ich, abweichend von Kretschmer, der sie
moglichst weit gesteckt hat, so eng wie nur irgend moglich gezogen und
nur — nach dem Stande unserer Diagnostik — sichere Fille aus der
Gruppe der Schizophrenien herangezogen. Bei der volligen Unsicherheit
und Subjektivitit der psychiatrischen Diagnostik, gerade in bezug auf
alles, was mit ,,schizophren‘ zusammenhéngt, erscheint es mir unbedingt
erforderlich, diese Abgrenzung strengstens vorzunehmen und nicht die
vollig ungeklarten und anfechtbaren ,,schizoiden” Neurastheniker,
Psychopathen und Dégénerés mit den schweren organischen Verblodungs-
prozessen in einen Topf zu werfenl). Je mehr wir es tun, desto weiter
entfernen wir uns von der von Kretschmer geforderten ,,exakten klinischen
Korperbaudiagnostik als breites somatisches Fundament fiir eine
psychiatrische Koustitutionslehre®.

Nun zu meinem Material. Ich bin in der Weise vorgegangen, dal ich
mich vorerst an die Kretschmersche Einteilung gehalten und versucht
habe, jeden einzelnen Fall in eine der Kretschmerschen Kategorien ein-
zugruppieren. Sofort nach Durchuntersuchung jedes Falles habe ich
auf Grund meines optischen Gesamteindruckes — des mehr ,,intuitiven*
sowohl wie des im Diagramm festgehaltenen — und unter Kontrolle
der Masse — eine vorliufige Korperbaudiagnose gestellt. Da die Rubri-
zierung nur ,,vorlaufig* war, konnte ich mir auch einen weiten Spielraum
lassen. Um der Kretschmerschen Lehre eben wirklich unvoreingenommen
gegeniiberzutreten, habe ich nur solche Bilder als ,,uncharakteristisch
notiert, die eine allzu groBe Vielfalt der Merkmale und Mafe aus allen

1y Ewald hat auch strengste Verwahrung gegen dieses Vorgehen eingelegt, des-
gleichen Sioli und Meyer.
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Kretschmerschen Gruppen aufwiesen. Beztiglich der Mischtypen — die
z. B. von Moellenhoff verworfen werden — ware folgendes zu sagen:
mein Standpunkt ist ganz dhnlich dem von Moellenhoff und ich habe
auch geschwankt, ob ich die Mischtypen nicht einfach zu den Uncharak-
teristischen rechnen solle. Da es mir bei meiner kritischen Grundein-
stellung aber darauf ankommt, zu zeigen, dafl ich vorurteilsfrei an das
Material herangetreten bin, habe ich sie beibehalten. Die Ergebnisse
scheinen mir fiir sich zu sprechen; aus ihnen erhellt, dafl es nicht vom
Belieben des Untersuchers abhing, sie hier oder dort zuzurechnen. Fiir
die Gesamtbeurteilung ist es belanglos, ob man nun von Mischtypen
oder von Uncharakteristischen sprechen will. Allein die Tatsache, daBl
mein empirisches Material mich zwang, sieben verschiedene Gruppen
aufzustellen, deutet darauf hin, daB die Verhéltnisse nicht so einfach
liegen, wie man es nach dem Krelschmerschen Buche annehmen konnte.

Die folgenden Schemata und Tabellen sind also nach diesen vorliu-
figen Diagnosen geordnet; ich werde spiter zu zeigen versuchen, daB
auch von den an und fiir sich kleinen charakteristischen Gruppen noch
ein gewisser Prozentsatz von Fillen ausgeschaltet werden mul}l wegen
der allzu bunten ,,Legierung*.

Die folgende Tabelle zeigt meine Ergebnisse — in Durchschnitts-
werten errechnet — im Vergleich mit den bisherigen Untersuchern
(zeitlich geordnet). Die Untersuchungen von Beringer und Diiser und
Ewald werden spiter beriicksichtigt werden, da sie wegen der ungenauen
Angaben nicht ohne weiteres verglichen werden kénnen.

Tabelle 1. Prozentuale Verteilung der Korperbautypen bei Schizophrenen.

Kretsch- | Jakobl), 1 Moellen-
mer, | Sioli, | Olivier, | Konigs-| Fhenckel.| “popy, | Bolle,
. rr e e in- ! 0% | Schwe-
Korperbautypus | Tibing. | Bonn | Diiren | berg chen Leipzig ni M
175 | 433+-9| 643 | 168 \ 00y | 140 00 s
d+ ¢ 3+9! B ,
r
Asthenisch . . .} 46,3 ] 16,3 | 422 | 143 | 340 \ 157 | 180
Athletisch . . .| 17,7 | 163 | 125 | 333 | 250 | 29 ; 80
Pyknisch. . . .| 11 | 23 | o4 77 | — | 50 | 180
Asth.-athl. | \ |
M-F2) 63 | 349 | 47 66 | 270 | — 14,0
Pykn. M.-F.2) | 1,7 | 20,7 | 140 71 1 20 — 12,0
Dysplastisch . .| 19,4 9,2 1 12,5 125 | 11,0 20,7 4,0
Uncharakterist. 74 | — 4,7 185 « 1,0 55,7 26,0

Wir sehen also ein weitgehendes Abweichen von den Kretschmerschen
Ergebnissen und auch den meisten seiner Nachpriifer, und zwar sowohl

1) Von den Autoren Jakob und Moser wird kiinftig aus Raumersparnis immer
nur der erstere angefiithrt werden.

%) Die asthenisch-athletischen Mischformen werden kiinftig nur mit A, A.M.F.,
die pyknischen Mischformen mit Pykn. M.F. bezeichnet.
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in bezug auf die charakteristischen Typen als auch, was die Verteilung
dieser Typen anlangt. Eine weitgehende Ubereinstimmung in bezug
auf die charakteristischen Formen besteht mit Moellenhoff; das ost-
preufiische Material scheint allerdings auch viele uneharakteristische
Formen aufzuweisen. Besonders auffallend ist das Uberwiegen der
pyknischen Formen in meinem Material. Diese Tatsachen sprichen ja
schon dafiir, daB, wenn tiberhaupt, die Kretschmerschen Typen nur fir
die siiddeutschen Stamme gilten, sich auf die norddeutsche Rasse hin-
gegen nicht itbertragen lassen, das vom Rassenstandpunkt aus betrach-
tet stark zusammengewiirfelte mitteldeutsche Material aber iitberhaupt
keine Gruppierung zulaBt. Cimbal hat ja auch darauf hingewiesen, daB
er-versucht hat, die Kretschmerschen Typen in Norddeutschland zu fin-
den, es ihm aber nicht gelungen ist. Unser abschlieBendes Gesamtergeb-
nis ist ein ganz dhnliches.

Ragssenbiologische Fragestellungen schon jetzt hier hineinzutragen,
halten wir fiir verfehlt oder mindestens verfriiht, wie es schlieB8lich auch
das Urteil derjenigen ist, die sich mit diesen Fragen eingehender be-
schiiftigt haben (Kretschmer, Stern-Piper).

Die nebenstehende Tabelle (Abb. 1) zeigt
unsere Ergebnisse in graphischer Darstellung.

In den beiden folgenden Abbildungen (2
und 3) habe ich die Ergebnisse der iibrigen
Autoren auch graphisch aufgezeichnet, zu-
erst nach Autoren geordnet, dann mnach
Koérperbautypen; man erhilt so einen guten
Uberblick.

% K= Kretschmer 8=S8ioli O=0livier J=Jakob H=Henckel M = Mocllenhoff Ko= Kolle

Asthenisch Athletisch Pyknisch A. A ML-F. Pykn. M.-F. Dyplastisch Uncharakt,
Abb. 2.
o Kretschmer Sioli Olivier Jakob u. Moser Henckel Moellenhnff Kolte
/0 Tibingen Bonn Diiren Konigsberg Miinchen Leipzig s Schwerin
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Die Darstellung ist absichtlich so gewahlt, dafi die nach Kretschmer
fir die Schizophrenen charakteristischen Formen zusammengestellt
sind gegeniibsr den pyknischen und uncharakteristischen Formen. Die
dunklen Séulen beszeichnen die eigenen Ergebnisse, die schraffierten
die Kretschmerschen. Sodann habe ich die Altersverhiltnisse bertick-
sichtigt und die Untersuchten in Altersgruppen eingeteilt und auch dies
graphisch dargestellt:

Tabelle 2. Einordnung in Altersklassen in 9/,

15120 125 30 3540 |45 |50 | 55|60 | 65|70 75|80
bis | bis | bis | bis | bis | bis | bis | bis | bis | bis | bis | bis | bis | bis
20125 130 135 140 45 50 B | 60,65 70 75> 80 | 85
Asth. — | 550166 277 2220166 55 — | 55 — | — | — | — | —
Athl. — 112,5125 112,525 | — (12,5 — [12,5] — | o | — | — | -
Pykn. — ] — | — 1 55 505 55222 551661686166 — | — | 55
AAMAFIZYI — (143 — 7,143 711143 — 1 7,1 71 — | — | —
Pykn.
M.-F. - — 25 — 1188 — 116,825 |12,5/12,5) — | — | — | —
Unchar. — | 381192 —11,6119,2 7,7 1L, 7,7 70N — 0 3.8 —
100 |
Schizophr.} 1,0| 5,0/16,0/ 10,0/ 14,0{11,0{11,0| 9,0, 8,0 7.0} 60 — | 1,0 1,0
T .
p | %
20 \’ A\ 20 A A /\
7 Al DAV / 15 [ XN A L
A A NP IS 17V AN AN
A URGENA Al 4 NN
ST T TS NSV 7
052 25/39“'3& WM BT B e B W B W %W W 55\{;77"5‘557
e Asth, —— Athl. -— Unchar. -+ - Pykn. — A-AM-F. - Pykn ML-F,
Abb. 4. Abb. 5.
%
™ NN
» N A .
5 // \.\____\
AR T T T B0 Gsakre

Abb. 6. Alterkurve fiir die Gesamtheit der 100 Schizophrenen.

Danach sehen wir wohl eine Bevorzugung der jiingeren Lebensalter
seitens der Astheniker, eine stiirkere der Pyniker fiir die spiteren, aber
eindeutig sind die Verhaltnisse nicht, wie am besten aus den Uncharak-
teristischen und Mischformen erhellt, deren Kurve sich ganz unregel-
niBig durch alle Lebensalter hindurchzieht.

Zur Verdeutlichung dieser Dinge habe ich mit herangezogen das
Alter der Erkrankung und es in folgender Tabelle in Vergleich gesetzt
mit dem Alter zur Zeit der Untersuchung.

0Jahre
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Tabelle 3. Durchschnittsalter der einzelnen Typen.

' A-A.|Pykn.| Un- | 100 Schi-
Asth. | Athl. | Pylm. { M.-F.| M.-F. | char. | zophr.
: I
Alter der Erkrankung . .| 27 | 29 | 37 | 27 | 31 | 32 J 29
Alter beider Untersuchung | 36 37 | 56 | 42 45 45 41

Die héheren Durchschnittswerte der zweiten Reihe erkliren sich ja
ohne weiteres aus den Besonderheiten des Anstaltsmaterials. Zu bemerken
ist nur das relativ hohe Durchschnittsalter der Uncharakteristischen.

Werfen wir schlie8lich noch einen Blick auf das gréfite und kleinste
Alter jeder Gruppe, so zeigt sich auch hier die gleichmafige Beteiligung
jeder Altersstufe an allen Gruppen:

Tabelle 4. Maximal- und Minimalalter der einzelnen Gruppen.

i ‘ o i
( | A-A. Pykn.
Asth  Athl | Pykn. 7 MoF. Unchar.

Alter der Erkrankung

| ; i
GroBtes Alter . . . . . 45 l 37 | 56 | 42 | 43 | 31
Kleinstes Alter . . . . . 8 | 24 | 2 17 2 \ 17
Alter b, Untersuchung ‘ ! )

GroBtes Alter . . . . . 57 59 82 69 | 62 ‘ 80
Kleinstes Alter . . . . . 24 24 | 33 20 | 26 | 22

Auch bei der Priifung der Berufsverhiltnisse ergibt sich keine irgend-
wie ausschlaggebende Haufigkeitsbeziehung.

Tabelle 5. Verteilung auf Berufsgruppen in 9/,

; | | :
: | A-A. Pykn. Un- 100

Asth. ‘ Athl. 3Pykn' M..F.  M..F. char. | Schizophr.
Gebildete Berufe . . | 27.8 | 250 | 11,1 | 28,6 | 250 | 193 | 220
Landarbeiter . . . . [ 27,8 | 250 | 444 | 214 | 250 | 230 | 200
Handwerker . . . . | 39,0 | 50,0 | 38,8 | 42,8 | 33,2 | 46,0 41,0
Beruf unbekannt . .| 10 | — | 10| 10| 20| 30| 80

SchlieBllich habe ich die Untersuchten auf die Verlaufsform ihrer
Psychose hin gepriift und folgende vier Untergruppen unterschieden:

Tabelle 6. Verteilung der Krankheitsformen in 9/, ausgedriickt.

’Paraphrenien Mit periodi-

Akute Fille ! Endzustinde | u. paranoide schem

| “Dem. | Verlauf
Asth, . . . .. ... 125 | 0 . 125 | —
Athl. . . . . . . .. 56 | 722 ; 16,6 5,6
Pykn. . . . . .. .. 16,6 25,0 : 41,6 16,6
A-ACMCF. ... L. 14,3 \ 28,6 { 42,8 14,3
Pykn. M.-F. . . . . . _ 50,0 38.8 111
Unchar. . . . . . . . — ; 57,7 : 42.3 —
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Wenn man aus der etwas stirkeren Beteiligung der Pykniker und
pyknischen Mischtypen aus den periodischen Verlaufsformen einen
Schlufl ziehen wollte im Sinne der von Mauz und neuerdings von Schultz
beschriebenen Pykniker, so hielte ich es fiir sehr gewagt. Wie erklarte
sich dann die Beteiligung der Athletiker und asthenisch-athletischen
Mischformen mit 20%/; an dieser Verlaufsform? Das miifite dann wohl
so gedeutet werden, wie es Moellenhoff auffalit: dafl ndmlich weit-
gehende Uberginge zwischen athletischem und pyknischem Typus be-
stehen. Schirfer ausgedriickt, daB es beide Typen nicht gibt. Aber auch
derartige Schliisse scheinen mir nicht berechtigt.

Wenden wir uns nun den einzelnen KorpermafBen zu.

Da die einzelnen Gruppen sehr klein sind, habe ich jeweils auch immer
noch die Durchschnittswerte fiir die Gesamtheit der 100 Schizophrenen
errechnet. Ich lege auf diese Zahlen ein gewisses Gewicht schon aus dem
Grunde, weil das Zentralproblem in diesem Falle ja doch ist: ob dem
schizophrenen Formenkreis als solchem auch ein bestimmter Kérper-
bau entspreche oder doch wenigstens eine gewisse biologische Affinitiat
zy einem der von Krefschmer beschriebenen Typen erkennen lasse.
Der besseren Ubersicht halber stelle ich eine Zusammenstellung samt-
licher KérpermaBe an den Anfang.

Tabelle 7. KorpermafBe im Durchschnitt.

I A A Pykn Un- | 100 Schi-
Asth. | Athl. \Py k. iM -F. | M.-F.  char. L zophrene
T
Korpergrofle . . . . . 166,0 | 175,0 | 166,0 | 170,0 | 168,0 | ; 165,0 = 168,7
Gewicht zur Zeit . . . 54,0 | 64,9 | 72,7 \ 60,0 | 66,0 ; 56,0 62,5
Gewicht bei Aufnahme 5431 69,0 | 75,7 60,0 | 62,0 | 57,0 63,0
Schulterbreite . . . . 35,0 38,0| 37,0 35,5 | 37,51 36,0 35,0
Brustumfang . . . . . 842 | 91,0] 960 880 91,5 868 89,6
Bauchumfang . . . . . 72,5| 78,6 940 794! 8$7.3| 77.0 80,9
Hifftumfang . . . . . 84,0 | 90,5| 970 89,0, 920 864 897
Vorderarmumfang . . . | 21,1 | 24,0 ’ 24,7, 22,6 240 223| 227
Handumfang . . . . . 19,9 ] 22,0 21,5 | 20,9 21,0 ; 20,7 | 21,0
Wadenumfang . . . . 29,81 34,0 34,7 32 6 34,0 31,1 32,6
Beinlinge. . . . . . . 87,0 | 91,0 | 86, O 87,0 | 87,0 : 88,0
Armlange . . . . . . 74,0 | 78,0 | 74,0 \ 760 | 74,0 | 74,0 75,0
Beckenbreite . . . . . 280 | 30,0| 290! 280 290 | 285| 288
Die GroBenverhiltnisse verdeutlicht die nichste Tabelle.
Tabelle 8. KérpergriiBe.
| A-A. | P ykn. 100 Schl-
Asth. ‘Ath_let.g Pykn, 1 M-F. ‘, M F. ‘Unchar Zophrene
Kolle. . . . . 1660 | 1750 | 1660 | 170,0 | 1680 & 1650 1687
Kretschmer . . | 168,4 | 170,0 | 167,8 - | - — —
Olivier . . . . 165,0 168,7 1655 | — — — —
Jakob . . . . 172,7 167,5 165,8 — — — —
Henckel . . . 169,5 | 166,3 } — — —— — 1670

W~
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Aus dem Vergleich der einzelnen Untersucher scheint sich mir kein
deutliches Bild zu ergeben. Meine Astheniker bleiben noch unter den
Kretschmerschen Pyknikern, wahrend das ostpreuBische Material sogar
die Kretschmerschen Athletiker noch iibersteigt. Auffallend ist auch
dic hohe Durchschnittsziffer meiner Athletiker. Der Gesamtdurch-
schnitt der 100 Schizophrenen bei Henckel sowohl wie bei mir stellt einen
Mittelwert dar, mit dem man m. E. nicht viel anfangen kann. Sehen
wir uns noch die Groflenverhaltnisse bei den anderen von mir aufgestell-
ten Gruppen an, so stimmt mein Wert bei den A.-A. M.-F. mit den
Kretschmerschen fiir die Athletiker tberein, der Mittelwert meiner
groBten Gruppe, der Uncharakteristischen, bleibt noch um 28 ¢m hinter
dem von Kretschmer fiir die Pykniker errechneten zuriick, stimmt aber
wiederum iiberein mit dem von Olivter fiir seine Astheniker gefundenen,
Vergleichen wir diese wiederum mit den von Jakob und Moser unter-
suchten Asthenikern, so kann man doch wohl hier nicht gut von eindeu-
tigen Grofenverhéltnissen sprechen.

Deutlicher noch tritt dieses Ergebnis zutage, wenn wir uns einmal
die Maximal- und Minimalwerte ansehen:

Tabelle 9. Maximal- und MinimalkérpergroSe.

| _ |
Asth. | Athlet. | Pykn. | 34 | iop | Unchar 100 Sht
!
Grofter . . .| 172 | 185 | 177 | 183 | 181 | 173 | 185
Kleinster . .| 147 | 166 | 160 | 160 | 159 . 157 147

und sodann eine Gruppierung in Grofenklassen vornehmen:

Tabelle 10. Gliederung in Grofenklassen nach E. Schmidt in 9/,

100

A.-A. |Pykn. | Un- )

Asth. | Athl. |Pykn. | 5 |55 | o | Sohi-

zophr,

Sehr kleine (133—151). . . | 56 | — | — — — - 1,0
Kleine (152—161) . . . . . — | — 12221 71| 83230 130
UntermittelgroBe (162—165) | 33,3 | — | 33,3 | 14,3 | 83 | 34,6 | 24,0
Mittelgrofe (166—168). . . | 22,2 | 12,5 | 11,1 | 14,3 | 58,3 | 19,3 | 22,0
UbermittelgroBe (160—171) | 27,8 | 12,5 | 11,1 ! 214 | — 3.8 | 13,0
GroBe (172—181) . . . . . 11,1 | 50,0 « 22,2 | 357 | 250 | 19,3 | 24,0
Sehr grofie (182—201). . . { — ! 250 — 1 — | — 3,0

Beide Tabellen zeigen doch wohl eklatant, dall sowoh! die einzelnen
Gruppen, als auch sémtliche 100 Schizophrene entweder iiberhaupt
die mittleren GroBen bevorzugen, oder aber sich ziemlich gleichmiafig
auf alle Klassen verteilen, mit Ausnahme der Athletiker, die allerdings
vorwiegend iiber mittelgro und dariiber sind. In graphischer Darstellung
kommt das noch besser zum Ausdruck (Abb. 7 bis 9).
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In der niichsten Tabelle habe ich die Gewichte zusammengestellt:
Tabelle 11. Korpergewicht.
A-A. | Pykn. 100 Schizo-
Asth, | Athlet. | Pykn. M.F | M.F Unchar. phrene
Kolle 54,0 64,9 72,7 60,0 66,0 56,0 62,5
Kretschmer | 50,5 62,9 88,0 — — — —
Olivier . . . 49,0 64,0 66,0 e — — —
Jakob . 56,4 62,4 —— — — — —
Henckel 52,5 63,0 e — — | = | 2583
%
60— |
50 {
w —
30
20—

77
AcA. M.-F,

Asthenisch Athletisch Unchar.
Abb. 7. Abb. 8.
a = sehr klein b=Xklein ¢ == unter mittelgrof d == mittelgrof

¢ == liber mittelgroB f==gro g ==sehr groB

Pykn, M.-F. Pyknisch

Bemerkenswert ist das hohe Durchschnittsgewicht
meiner Pykniker (die Gewichte sind selbstverstiandlich
am unbekleideten Kranken genommen), die sich nicht
nur durch evtl. Ungenauigkeiten beim Wiegen erkliren
lassen. HEs zeigen aber auch meine anderen Gruppen
hohere Gewichtszahlen im Vergleich mit"den anderen
Untersuchern. Das hohe Durchschnittsgewicht meiner
100 Schizophrenen wird natiirlich mitbestimmt durch
den groflen Prozentsatz an pyknischen Formen. Ein ausgesprochenes
Zuriickbleiben des Korpergewichts gegen die Korperlinge findet sich
eigentlich nur beiden Asthenikern, alle anderen Gruppen zeigen ein mitt-
leres Bild, die 100 Schizophrenen zeigen sogar eine ziemlich starke An-
naherung des Gewichts an die Kérperlinge. Um zu zeigen, wie weit ich
alle meine Typen gefalit habe, habe ich auch hierfiir die Maximal-
und Minimalwerte herausgeschrieben, und zwar sowohl fiir die Zeit der
Untersuchung, wie fiir den Aufnahmetermin. Man betrachte nur die
Zahlen bei den Asthenikern etwa und man wird mir nicht den Vorwurf
machen konnen, ich habe die Typen zu eng gefalit.

Tabelle 11a. GroBte und kleinste Gewichte.

100 Schizo-
phrene.

A.-A, | Pykn. | 100 Schizo-
Asth. | Athlet, | Pykn. | 3" " | 3y g~ | Unchar. phrene
Grofites. . .| 71,5 | 985 | 885 | 690 | 820 | 75 | 885
Kleinstes . .| 46,0 | 560 | 630 | 470 | 590 | 460 | 460
. o
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Tabelle 11b, GréBte und kleinste Gewichte zur Zeit der Aufnahme.

] ‘ | | | izo-

| A-A. | Pykn. | ! 20 Schizo-
Asth, %Athlet { Pykn. ] W.F | M.F E‘Uncha,r.:i phrene
GroSte . . .| 700 | 840 | 965 | 655 | 790 | 680 | 065
Kleinste. . . 43,0 57,5 \ 56,0 | 52,0 | 47,0 47,0 | 43,0

Es ist der Wert dieser absoluten Zahlen natiirlich nur ein sehr be-
dingter. Darum sind in der Anthropologie schon seit langem Verhilt-
niswerte, Indices, im Gebrauche. Im folgenden gebe ich zwei solcher
Indices?), in denen das Verhiltnis KorpergroBe : Korpergewicht anschau-
lich zur Darstellung gebracht wird.

Tabelle 12. Index Gewicht/Ko6rpergrofe.

1 | .
i A-A | Pykn. i 100 Sehizo-
Asth. | Athlet. | Pykn. | o7 | MoF Unchar. " rone
Kolle . . . . 32.5 37,0 | 44,0 | 353 . 40,0 34,0 37.2
Kretschmer 29,9 370 | 405 @ — | — — _
Olivier . . . 1 29,7 37,9 1398 ¢ — | [ —
Jakob 320 | 380 | 386 . — [
Henckel . . . | 30,9 I8 | - | = = - 34,9

Die néchste Tabelle zeigt die Ergebnisse nach dem von Rohrer an-

Ks icht X 100
gegebenen Index der Korperfille: J = horpe.ljgew-lf e
Korpergrofe®

Tabelle 13. Index der Korpertillle (Rohrer).

1 | ] ; | .

| A.-A Pykn. | 100 Schizo-
Asth. ‘;Athlet. Pykn { ME ﬁ 7 ‘ZUnchar.‘ phrene
Kolle. . . .| 118 | 121 | 156 & 122 [ 1,39 | 1,24 1,30
Kretschmer . 1,06 | 1,28 1,42 « — | [ — —
Olivier . . .| 1,00 | 1,33 | 140 @ — e
Jakob. . . .| 109 | 132 | Lo | — | — -
Henckel . . .| 1,07 | 1,34 [ 140 | — | — | — | L2

1) Begiiglich der Indices wire folgendes zu bemerken: sie sind durch index-
méaBige Verrechnung der Mittelwerte der EinzelmaBe zustande gekommen. Henckel
sagt aber sehr richtig, daB diese ,,biometrisch durchaus als mangelhaft zu bezeich-
nende Methode* sich vorliufig nicht ganz vermeiden 1iBt. Wir glauben dariiber
hinaus sagen zu konnen, daB eine Methode, die diese Anwendung auf die Mittel-
werte nicht gestattete, sondern wirklich zu groben Irrtiimern fithren wiirde, dann
fiir den klinischen Gebrauch nicht geeignet wire. Dem ist aber nicht so, sondern die
Methode 148t gut gewisse prignante Korperbauverhiltnisse erkennen, namentlich
im Vergleich mit anderen Untersuchungen. Es mufl daher wiederholt werden, was
schon eingangs gesagt wurde: eine Methode, die nur mit Millimeterunterschieden
rechnet, wére nicht nur fiir die klinische Psychiatrie unbrauchbar, sondern kann
iiberhaupt niemals zur Erfassung wirklich vorhandener biologischer Typen fiihren.
Es sei denn, man wolle auf einer solchen Millimeter- Basis eine Typologie konstruieren.
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Selbst wenn man hier arithmetische Ungenauigkeiten in Rechnung
setzt, so konnen sich doch nicht so grofle Unterschiede ergeben, wie sie
die Zusammenstellung zeigt. Fiir die Astheniker stimmen die Ergebnisse
ja ziemlich iiberein mit der Ausnahme, dafl meine Astheniker eine erheb-
lich groBere Massigkeit aufweisen. Da auch meine simtlichen anderen
Gruppen diese grofiere Massigkeit zum Ausdruck bringen, liele sich wohl
denken, daB eben der norddeutsche Menschenschlag, den ich untersucht
habe, andere Korperverhiltnisse aufweist. Wie weit man das rassen-
biologisch verwerten darf, ist eine andere Frage, der wir aber grundsétz-
lich aus dem Wege gehen wollen. Betrachten wir nunmehr die Verhalt-
nisse des Rumpfes.

Tabelle 14. Breite zwischen den Akromien.

.| A-A | Pykn 100 Schi-
Asth. | Atblet. | Pykn M ; M.p | Unchar zophrene
Kolle. . . . . 35,0 } 38,0 ‘ 370 | 355 | 875 | 36,0 | 350
Kretschmer . . 355 | 39,1 36,9 —_ =] = —
Olivier . . . .| 355 | 390 | 37,0 — — ==
Jakob . . . .| 361 | 404 ' 367 | — — =
Henckel. . . . | 36,0 38,2 - | - — - | 369

Es ergeben sich ziemlich iibereinstimmende Resultate, wenngleich
auch hier die Schwankungen in den einzelnen Gruppen doch ziemlich
betrachtliche sind, was aus der nichsten Tabelle erhellt, in denen ich
die groften und kleinsten Werte zusammengestellt habe.

Tabelle 15. Schulterbreite.

\ DR ]
A, vkn. 100 Schl-
I Asth. \Athlet Pykn ! M.-F | M.F. Unchar. i zophrene
L | i
GroBte . . . .| 380 | 40,0 \ 410 | 405 | 305 | 400 | - 410
Kleinsto . 315 | 370 | 340 | 300 | 350 , 330 | 300

Fiir die Breite zwischen den Darmbeinkimmen stehen uns nur die
Zahlen von Henckel zum Vergleich zur Verfiigung, da die anderen Unter-
sucher keine Angaben daritber machen.

Tabelle 16. Breite zwischen den Darmbeinkimmen.

! \ ‘ [ | .

J A-A. | Pykn. | 100 Schi-

Asth, & Athlet. 1 Pykn. M.F. | M.F. 1Uncha,r.i zophrene
Kolle. . . . . 280 | 00 0 | 200 [ 280 | 200 | 285 | 288
Henckel. . . .| 280 \ 93 | — i — — | - 28,6

Der asthenische Typ hebt sich auch hier ziemlich deutlich ab durch
die geringere Breitenentwicklung. Fiir die anderen Formen springen
keine deutlichen Unterschiede heraus, namentlich sehen wir wieder die
flieBenden Uberginge vom athletischen zum pyknischen Typ. Aber
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auch hier zeigt sich bei der Beobachtung der Maximal- und Minimalwerte,
daB die Verhaltnisse nicht so eindeutig sind, wie man es nach den Durch-
schnittswerten annehmen kénnte.

Tabelle 17. Beckenbreite.

[ | A-A | Pykn. |, 100 Schi-

I A-A vkn. 100 Schi-

Asth. ‘Athlet. Pykn. MF. | M.F xUnchar.\ zophrene
GroBte. . . .| 315 | 340 | 320 | 300 | 31,0 | 305 340
Kleinste . . . | 260 | 280 270 | 260 , 270 | 250 | 250

Setzen wir nun die beiden letztgenommenen Mafle in Beziehung zu-
inander, so ergibt sich folgendes:

Tabelle 18. Index Beckenbreite/Schulterbreite.

5 A-A Pykn | 100 Sohi-
Asth. | Athlet | Pykn. | yp | 7R [Uncha i

Kolle. . . . .| 8,0 789 | 784 | 789 . 714 | 792 f 82,3
Jakob . . . .| 763 751 | 794 — — = =
Henckel . . .| 716 758 - — —  — | mg3

Setzen wir Schultetbreite und Kérpergrofe zueinander in Beziehung,
80 ergeben sich Verhaltnisse, die keine Schlilsse zulassen im Sinne der
Typisierung.

Tabelle 19. Index Schulterbreite/KﬁrpergrbBe

A.-A. | Pykn. 100 Schl

Asth, | Athlet. | Pykn. ( M.-F. | M.-F. Unchar. ; zophrene
Kolle . . . . . 21,0 ] 21,7 | 223 209 223 | 218 | 207
Kretschmer . .| 21,0 23,0 ’ 21,9 -, = - —
Olivier . . . .| 21,5 | 231 | 223 - — ' — | — |
Jakob. . . . . 210 235 | 228 | — | — | — —
Henckel . . . .| 21,2 | 22,9 J — = - = 22,0

Beziehen wir schliefilich noch die Beckenbreite auf die Korpergrofie,
so ergibt sich folgendes:

Tabelle 20. Index Beckenbreite/KorpergroBe.

Asth. ; Athlet.

Pykn, [ A-A {Pykn - hr(loosem.

{ M.-F. zophrene
Kolle 16,9 [ 17,1 ( 17,5 f 165 D173 { 16,7 { 17,1
Jakob . 160 | 17,2 | 182 | ’ — — _—
Henckel. . . .| 165 176 | — [ N T

Henckel sagt: ,,Es ist vor allem die Gestalt des Brustkorbes, die die
klinischen Habitusformen kennzeichnet.* Das ist die iibereinstimmende

Meinung der Konstitutionsforscher. Sehen wir also zu, wie es mit unserem
Material steht.
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Tabelle 21. Brustumfang.

i \ !
: ! A Pykn 100 Schi-
Asth. iAthlet } Pykn. ’ M.-F. M.F. Unehar ‘ zophrene
Kolle . .. .| 842 ) 91,0 | 9.0 | 88,0 } 91,5 | 86.8 } 89,6
Kretschmer . . 84,1 91,7 i M5 | — — { ! —
Olivier . . .} 830 | 920 | 945 ' - = = =
Jakob . . . .| 86,7 | 91,8 ‘ 94,3 — ( — =] =
Henckel . . . 83,4 90,8 — — — 1 — . 861

Der Brustumfang ist hier, abweichend von Krefschmer, bei ruhiger
Atmung gemessen (siehe dazu Henckel, S. 93).

Ausgenommen den Jakobschen Befund, finden wir wieder fir die
Astheniker und Athletiker ziemlich iibereinstimmende Befunde. Meine
Pykniker weisen erheblich grofieren Umfang auf und es treten wieder die
Ubergiinge vom athletischen zum pyknischen Typ zutage. Auch ist
entsprechend der groBen Zahl pyknischer Formen der Gesamtdurch-
schnittswert fiir mein Material ein erheblich groferer als z. B. bei Henckel

Die nachstehende Tabelle zeigt, wie variabel die Werte in den einzel-
nen Gruppen sind. Man betrachte nur die Hochstwerte bei den pyk-
nischen Formen ; aber auch bei den anderen Typen sehen wir doch Werte,
die dartun, daB die Verh#ltnisse nicht so einfach liegen, wie man es nach
den Mittelwerten annehmen konnte. Das nach Krefschmers Angabe fiir
die Astheniker besonders charakteristische Zuriickbleiben des Brust-
umfangs gegeniiber dem Hiiftenumfang konnten wir nicht feststellen.
ebensowenig trifft es fir das Jakobsche Material zu.

Tabelle 22. Brustumfang.

i |
1 ALAL Pykn. \ 100 Schi-
' Asth. JAthlet. Pykn. CM.F J M.F. Unchar.; zophrene
GroBter. . . .| 890 ‘T 97,0 | 1100 ] 950 | 1020 | 955 | 1100
Kleinster . . .| 75,0 88,0 | 89,0 82,0 | 8,0 | 770 | 1750

Die bei den absoluten Zahlen wenigstens fiir Astheniker und Athle-
tiker ziemlich eindeutigen Ergebnisse sind nicht mebr so eindeutig, wenn
wir gewisse Verhaltniswerte errechnen, indem wir einmal den Brust-
umfang in Beziehung zur Schulterbreite, sodann zur Koérpergro e setzen.

Tabelle 23. Index Schulterbreite/Brustumfang.

; A.-A. | Pykn. 100 Schi-
Asth. ;:Athlet. Pykn. \ M.F. 11 N}r F Unchar. [‘ zophrene
i H
Kolle . ...| 416 | 418 | 385 | 403 = 419 | 415 | 391
Erefschmer . . | 422 | 426 L 390 | — 1 — - =
Olivier . . . .| 427 | 424 | 301 ' — | — -1 =
Jakob . . . .| 418 | 422 \ 30 | — | — [ —
Henckel . . . 43,1 | 420 — = = — 1 428
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Tabelle 24. Index Brustumfang/KorpergrsBe.

A-A |

Pykn. 1100 Schi-
Asth. | Athlet. | Pykn. | 44 D | Daeher o
L

Kolle | 507 | 520 | ss0 | s18 | 545 | 526 ‘ 53,0
Kretschmer . . 49,9 53,9 56,3 — — —_ —
Olivier . . . .| 503 | 545 | 571 | — — —~ i =
Jakob 502 | 52,2 | 563 — — - . -
Henckel 483 | 549 | — — | = — | &1

Die starkere Entwicklung des Brustkorbes bei meinem Material etwa,
im Vergleich mit dem Henckelschen kommt in diesen Zahlenreihen deut-
lich zum Ausdruck. Entsprechend der Wichtigkeit, die den Thorax-
maflen zugeschrieben wird, habe ich eine Einteilung nach dem propor-
tionellen Brustumfang vorgenommen und die Abgrenzungswerte zu-
grunde gelegt, die Henckel angibt.

Tabelle 25. Eintsilung nach dam proportionellen Brustumfang in 9/,

A-A. | Pykn. | 100 Sohi-
Asth. ’Athlet. Pykn. | 3w | Mo iUnchar. zophrens
Engbristig [
(bis 50,9) . . | 61,1 | 37,5 — 42,8 - 23,0 27,0
Normalbriistig i
(51,0—55,9) 27,8 l 625 | 222 | 500 | 666 | 69,2 49,0
Weitbriistig i 1
(56,0—x) . . 56 | — 72,2 7,1 33,3 7,7 24,0

Fir Astheniker und Pykniker ergeben sich einigermaBen eindeutige
Ergebnisse, alle anderen Formen zeigen entweder den mittleren Wert
,normalbriistig® oder verteilen sich ziemlich gleichmi Big auf alle 3 Grup-
pen, wie z. B. die 100 Schizophrenen.

Dies Ergebnis wird sehr deutlich bei graphischer Darstellung.

a == engbriistig b = normalbriistig

abe abe

abc

abc

Asgthen. Athlet. A.-A.M.-F. Pykn.
M.-F.

Abb. 10.

abc
Dyspl.

abc
Pykn,

abce
Unchar.

¢ == weitbriistig

Die nichste Tabelle zeigt den Bauch- oder Taillenumfang, Henckels
»Kleinsten Umfang oberhalb der Hiiften.
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Tabelle 26. Bauchumfang.

Asth. \Athlet. Pykn. | 3 | BV [ynchar lzg‘l’)hsr‘;l;l‘é
Kolle . . ..| 725 ‘ 786 | 940 | 794 | 813 710 Tso,g
Kretschmer . . 74,1 79,6 88,8 — — — —
Olivier . . . .| 740 | 820 | 895 | — — [ R
Jakob . . . .| 729 | 766 | 860 | — - =] =
Henckel . . . 69,7 78,9 — — - - ‘ 73,7

Das Gesamtdurchschnittsmall meines Materials zeigt auch hier
wieder die groBere Massigkeit des Korperbaues z. B. im Vergleich mit
den Henckelschen 100 Schizophrenen.

Auch die Herausstellung der hochsten und niedrigsten Werte be-

stiitigt dies. Tabelle 26a. Ba.uchumia.ng.

A. | Pykn. 100 Schi-

Asth. | Athlet. | Pykn. [ M ¥ | M.F Unchar. zophrene
Grofter . . . 77,0 85,0 | 1160 840 97,0 89,0 116,0
Kleinster . . . 65,0 75,0 85,0 75,0 80,0 68,0 65,0

Dasselbe gilt fir den Hiiftumfang, wo auffallenderweise wieder das
Jakobsche Material der Astheniker einen erheblich gréBSeren Hiftum-

fang aufweist. Tabelle 27. Hiiftumfang.

—— — ——————

A.-A. | Pykn. 100 Schi-

Asth, lAthlet. Pykn. M.F. | M.F Unchar. zophrene
Kolle. . . . . 84,0 90,5 97,0 89,0 92,0 86,4 89,7
Kretschmer . . 84,7 91,5 92,0 — — — —
Olwter . . . .| 83,5 91,5 92,5 — — — -
Jakob . . . .| 882 89,1 91,1 — — - | =

Tabelle 27a. Hiiftumfang.

A.-A. | Pykn. 100 Schi-

Asth. | Athlet. | Pykn. M.F. | M.F Unchar. zophrene
GroBter . . . | 88,0 96,0 | 113,0 94,0 | 101,0 94,0 113,0
Kleinster . . . | 79,0 86,0 92,0 86,0 83,0 80,0 79,0

Setzen wir den Hiiftumfang in Beziehung zur KérpsrgroBe, so ergibt
sich folgendes Bild:
Tabelle 28. Index Hiftumfang/Korpergrofe.

!

Pykn 100 Schi-

Asth. | Athlet. | Pykn. \ k W5 | Unchar, zophrene
Kolle. . .. .| 506 | 51,7 | 584 | 524 { 547 | 524 | 53,0
Kretschmer . . 50,3 53,8 54,8 — — — —
Olivier . . . .| 506 | 542 | 559 | — { — - =
Jakob | 454 | 488 | st9 | — | — - -
Henckel. . . . — — — —_ \ — - | -
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Prignante Unterschiede weisen nur die pyknischen Formen auf.
Von den iibrigen Untersuchern wesentlich abweichende Formen zeigt
wiederum das ostpreuBische Material.

Den prignanten Ausdruck des Koérperbaues stellt der Pignefsche
Konstitutionsindex?!) dar, dessen Formel lautet:

J = Korpergrofle — (Brustumfang + Kérpergewicht).

Tabelle 29. Pignets Konstitutionsindex.

100 Schi-

j t
Asth. ‘Athlet. Pykn. | 3y ] T¥kn- | Unchar. o
l .-F. B
Kolle. . . . . 27,8 19,1 2,7 : 22,0 10,5 22,2 % 16,6
Kretschmer . . 33,8 15,4 53 + — —_ — l —
Olwier . . . . 33,0 12,7 50 —_ = —
Jakob . . . .| 29,6 13,3 4,1 — — = =
Henckel. . . . 34,3 11,9 — ‘ - — — i 222

Die ganz andersartige Korperverfassung des von mir untersuchten
Materials tritt bei dieser Zusammenstellung sehr deutlich in Erscheinung
Inbezug auf die Astheniker besteht wieder eine gewisse Ubereinstim-
mung mit Jakob; das ist immerhin beachtlich in Anbetracht dessen,
dal} dies Material doch hauptséchlich Ostpreuflen sind.

Ich habe sodann, um die Anstaltseinfliisse einmal nach Moglich-
keit auszuschalten, die Indexwerte errechnet, die sich ergeben, wenn
man das Gewicht zur Zeit der Einlieferung in die Anstalt einsetzt,
unter der Vorsaussetzung, dalf sich Gréfle und Brustumfang nicht
wesentlich verandern konnen. Ein Verfahren, das selbstverstindlich
keinen Anspruch auf absulute Giiltigkeit beanspruchen darf. Immer-
hin kann man einiges daraus ersehen.

Tabelle 29a. Pignets Konstitutionsindex, berechnet nach dem Gewicht zur Zeit
der Aufnahme in die Anstalt in /.

A.-A.| Pykn, 100 Schizo-
Asth. |Athlet.| Pykn. MF\ MF‘ Unchar. phrene

2.Z.der Aufnahme. . . | 27,5 | 15,0 57 1220 145 21,2 16,1
2.7, der Untersuchung . | 27,8 | 19,1 2,7 1220 10,5 22,2 16,6

Man sieht jedenfalls, daB3 die Astheniker und Athletiker, die nach
meiner Altersberechnung zur Zeit der Erkrankung ein Durchschnitts-
alter von 27—29 Jahren haben, kleinere Indices aufweisen, also damals
eine kriftigere Konstitution besaBlen. Da Kretschmer annimmt, daB der
asthenische Typ sehr konstant durch alle Lebensalter hindurch ist,
wiirde unser Befund, der ja nur eine ganz geringe Abweichung zeigt,
damit iibereinstimmen. Uber die Altersentwicklung der Athletiker fin-

1) Niheres dariiber bei Martin, Henckel.
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den sich bei Krefschmer keine genauen Angaben. Anders verhilt es sich
bei den pyknischen Formen, die nach Kretschmer zwischen 30 und 40
ihren Typus am charakteristischsten reprasentieren. Meine pyknischen
Formen zeigen nun zur Zeit der Erkrankung ein Durchschnittsalter von
37 resp. 31 Jahren, haben aber um diese Zeit eine schwichere Konsti-
tution, als mit 56 resp.45 Jahren. Mit der Deutung dieser Befunde
mdchte ich trotzdem sehr vorsichtig sein, da das biometrische Verfahren
nicht einwandfrei ist. Der Pignetsche Index gibt aber auch die Moglich-
keit, die Menschen in Reihen von kriftig bis schlecht einzuordnen, ein
Verfahren, an dem sich die von Kretschmer aufgestellten Typen also
eklatant beweisen miifiten. Nach den Durchschnittswerten finde ich da:

Tabelle 30. Einteilung nach dem Pignetschen Index.

i ‘
| ACA Pykn 100 Schi-
Asth. \ Athlet. | Pykn. ; M.F. i W.F | Unchar. zophrene
i 1
Kolle . . . . |schwich-| gut | kraftig | mittel- = kraftig | mittel- gut
lich | miBig maBig
Kretschmer . sehr | stark | kraftig | — - L - —
schwach | | ‘ |
Oliveer . . . sehr | stark | kriftig _ - = —
schwach | !
Jakob. . . . |schwich- stark | kriftig - = — —
lich | i
Henckel . . . sehr | stark — — — — mittel-
schwach | { | " miBig

Man ersieht hieraus auch sehr schon, daf ich bei der Aufstellung
meiner Mischtypen und uncharakteristischen Formen nicht einem
Prinzip der Willkiir gefolgt bin, zu welchem meine kritische Grundein-
stellung.Anlafl geben konnte, sondern, dafl sie sich auch mit exakten
anthropometrischen Methoden als mittelméBige, uncharakteristische
Typen darstellen.

Mit noch mehr Genauigkeit ist das zu sehen an der prozentualen
Verteilung.

Tabelle 31. Nach dem Pignetschen Konstitutionsindex sind zu bezeichmen als:

| |
A-A. | Pykn. | 100 Schi-

Asth.‘[ Athlet. | Pykn. | 3 p [ e tUnc}m. zophrone
Kraftig (x—10) . | — | 375 | 833 | 71 \ 4,6 | 15 | 280
Stark (11—15) .| 56| 250 1 11,1 J 14,3 16,6 77 1120
Gut(16—20) . . 222 | 125 | 56 | 214 | 166 | 346 | 200
Mittelm. (21—25) | 11,1 | 12,5 — 7 83 | 193 | 120
Schwichlich ! }
(26—30) . . .| 218 | — — | 288 | 83 | 154 14,0
Sehc schwach % | | |
(31-35) . . . |166 — | — | 2i4 83 | 38 8,0 -
Schlecht (36—x) | 16,6 | 125 | — | — - | ‘ 6,0
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Auf der nichsten Tabelle habe ich auch wieder die Werte errechnet
mit Einsetzung der Anfangsgewichte.

Tabelle 31a.
Nach dem Pignetschen Konstitutionsindex sind zu bezeichuen als: in 9/,

i 1
A.-A. | Pykn, 1 100 Schi-
Asth. | Athlet. | Pykn. M.F. | M.F. Uncha.r.é zophrene
Kraftig (x—10) . — 12,5 944 7.1 33,3 7.7 27,0
Stark (11—15) . | 16,6 50,0 5,6 14,3 41,6 15,4 19,0
Gut (16—20) . . — —— — — 1 250 19,3 9,0
Mittelm. (21-—25) | 27,8 12,5 — 42,8 — 26,1 19,0
Schwichlich
(26-—30) . . . ] 278 12,5 e 28,6 — 154 15,0
Sehr schwach 11,1, 125 — 7,1 —_ 11,5 7,0
(31—35) . . . :
Schlecht (36—x) | 16,6 e —_— ] = — i 38 4,0

Und man moge schlieBlich nicht vergessen, daf es sich hier nicht nur
um das Vorhandensein der Typen iiberhaupt dreht, sondern in erster
Linie um die Affinitat bestimmter Kérperbautypen zur schizophrenen
Erkrankung! — Die graphische Darstellung erméglicht es auch hier,
sich rasch iber die tatsichlichen Verhaltnisse zu orientieren.

[+

Abb. 11. Asthenisch. Abb. 12. Athletisch. Abb. 13. Pykn.
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Abb. 14. A-A. M.-F. Abb. 15. Pykn. M.-F.
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g
Abb. 16. Unchar. Abb. 17. 100 Schizophrene.
a=kriftig b=stark c¢=gut d= mittelmiBig e==schwichlich
f==sehr schwach ¢ ==schlecht

Wir gehen nunmehr dazu iiber, dieVerhiltnisse an den Extremltaten
zu betrachten.
Tabelle 32. Absolute Armlingen.

T i .
Asth. ‘ Athlet. ‘ Pyl | & J Fyln. JUncha,r‘ o
Kolle . . ... 740 o | 740 | 760 | 740 | 740 | 750
Henckel . . . . 7521 74 = = — — 75,0
Tabelle 32a. Armléinge.
Asth. | Athlet. | Pykn. ﬁ‘% I;g'kﬁ {Unchar Iz?)(l))hsr Z}:l:
| o 5
Grote . . .. |790] 810 | 800 | 850 i 770 | 800 | 850
Kleinste . . . . | 70,0 | 730 | 690 | 700 | 680 | 640 | 640

Es sind hier also nur die Athletiker durch ihre grofe Armlange cha-
rakterisiert. — Setzen wir diese in Beziehung zur Korpergrofle, so ergibt
sich folgendes:

Tabelle 33. Index Armliinge/Kﬁrpergri‘iBe

100 Schx-

Bk
i Pykn
Asth. | Athl Pykn. \ M F ‘U char. zophrene
1 ] |
Kolle . ....|445]| 04 | 45 | 447 | 440 | 448 \ 444
Henckel . . . .| 443 | 44,6 — ‘ — — | — | 446
Das Ergebnis ist dasselbe wie bei den absoluten Werten.
Tabelle 34. Absolute Beinléingen.
Pykn. 100 Schi-
Asth, | Athlet. | Pykn. MF { M.F. | Unchar. = phrene
Kolle . . ... 87,0 | 91,0 / 860 | 90,0 J 870 | 870 | 880
Kretschmer . . . 89,4 | 90,9 | 874 - = — —
Olivier . . . . . 88,0 . 90,0 | 870 — — — —
Jakob . . . . . 044 | 889 | 898 | — — ~ —
Hencked . . . . |97 | %01 | — | — — 1 I ss
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Tabelle 34a. Beinlinge.

’7*""'“Mk”/"‘ivV’ 7; A.-A P F i

‘ -A. ykn. 100 Schi-

Asth. ‘ Athlet. | Pykn. | M.F. M.F. Unchar. zophrene
! L

GrsBte. . . .| 930 | 970 | 940 = 950 = 960 | 980 | 100,0

Kleinste . . . 82,0 82,0 80,0 | 81,0 | 80,0 780 770

Auch hier sehen wir mit Ausnahme der einigermaflen heraus-
gehobenen athletischen Formen keine priagnanten Unterschiede, in
volliger Uberein stimmung mit Henckel. Eher noch konnte man ge-
wisse Gegensitzlichkeiten zu den Kretschmerschen Befunden feststellen,
indem namlich die Astheniker eher kurze als lange GliedmaBen auf-
weisen, die Pykniker hinwiederum sich von diesen nicht durch be-
sonders kurze Extremititen auszeichnen.

Setzen wir auch die Beinlange zur Korpergrole in Beziehung, so
finden wir folgendes:

Tabelle 35. Index Beinlinge/KorpergroBe.

| .

A.-A. | Pykn. 100 Schi-

Asth. | Athlet. | Pykn. | 3 | 3R Unchar.i zophrent
Kolle. . . . . 52,4 52,0 | 518 52,9 51,7 52,7 52,2
Kretschmer . . 53,1 53,5 |. 52,1 — — — —
Olivier . . . . 53,3 53,3 52,5 — — — —
Jakob . . . .| 546 | 530 | 541 — — — —
Henckel. . . . 53,5 53,9 — — — 53,9

. Die Ergebnisse lassen sich ohne weiteres nicht vergleichen, da die
Untersucher nach verschiedenen Methoden gearbeitet haben; man sieht
aber doch soviel daraus, dafl die absoluten Zahlen nur bedingt gelten
konnen, da z. B. die dort wohlcharakterisierten Athletiker jetzt vollig
verschwimmen.

Beriicksichtigen wir nun noch die Dickenverhiltnisse der Glied-

mafien!
Tabelle 36. Vorderarmumfang.

| 100 Schi-

| | A-A. | Pykn. "
Asth. | Athlet. | Pykn. M.F. | M.F Unchar. zophrene
Kolle. . . . . 211 | 240 | 247 | 226 | 240 | 223 | 227
Kretschmer . . 23,5 26,2 25,5 — — — —
Olivier . . . .| 230 | 260 | 255 — — — —
Jakob . . . . 23,6 25,9 26,1 — -~ — —
Tabelle 36a. Armumfang.
A.-A. | Pykn. 100 Schi-
Asth Athlet.i: Pykn. M.F | M.F Unchar. zophrene
GroBter . . . 27,0 26,0 27,5 25,0 27,0 25,0 27,5
Kleinster . . . 18,5 22,0 22,5 20,0 21,5 18,6 18,5
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Tabelle 37. Handumfang.

1 \ .
Asth, | Athlet. | Pykn, ‘ S5 S5 | Unchar. ;gghﬁgﬁ:
|
Kole . ...| 199 | 220 | 215 | 209 210 \ 207 | 210
Kretschmer . . 19,7 21,7 | 20,7 — — —
Olivier . . . . 19,2 21,7 | 20,6 — \ — — —
Jakboh ... 22 | 1l w3 | = | = | = _
Tabelle 37a. Handumfang.
— ——
| - -
Asth. | Athlet. | Phykn. 3y | bon }Uncha,r. igghﬁfj;;
GroBte . . . .| 220 | 230 | 230 | 230 j 235 | 225 ‘ 235
Kleinster . 18,5 21,0 20,0 19,0 19,0 17,5 17,5

Nach Kretschmer sollen die Pykniker grazil ausgebildete GliedmafBen
haben; unsere Maflzahlen bestitigen dies nicht, da die pyknischen
Formen die athletischen noch ibertreffen; dhnlich sind die Ergebnisse
von Jakob. Die Pykniker sollen zwar haufig kurze und breite Hinde
haben, aber doch nicht zu verwechseln sein mit der derbmuskulésen,
ans Akromegale anklingenden Hand des Athletikers. Dies mufl auch
in den MaBzablen zum Ausdruck kommen. Die geringfiigigen Unter-
schiede bei dem Jakobschen und meinem Material kénnen wohl nicht
als Bestatigung aufgefalt werden. Fiir den Wadenumfang gilt das gleiche:

Tabelle 38. Wadenumfang

T
| ! 1 A -A. | Pykn,
‘] Asth, } Athlet. | Pykn ( M -F.

| i

100 Schi-
Un cha;r} zophrene

Kolle . . . . 29,8 34,0 34,7 32 6 34,0 3 1 ‘ 32,6
Kretschmer . . 30,0 33,1 33,2 — | —
Olivier . . . . 30,0 33,5 33,9 — — —
Jakob . . . .| 30,7 | 334 | 343 — — ’ —

Was fangt man z. B. damit an, wenn Kretschmer als Unterschied
zwischen athletischem und pyknischem Typ 1 Millimeter angibt!

Tabelle 38a. Wadenumfang.

J Asth, | Athlet. | Pykn. 5 ﬁ% Iﬁrkﬁ )Unchar. ;2%&2};118
GréBter 330 | 300 | 380 | 365 | 385 | 365 39,0
Kleinster 270 | 3L0 | 320 | 205 | 31,0 | 245 | 245

Die Herausstellung der groBten und kleinsten Werte bestétigt auch
hier unsere Auffassung, daB die GliedmafBenverhiltnisse keine wesent-
lichen Unterschiedsmerkmale fiir die Typendifferenzierung darbieten.

Wir gehen nun zur Besprechung der SchidelmaBe iiber. Hierzu
einige methodische Bemerkungen: in der Technik der Schidelmessung
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weicht Kretschmer in wesentlichen Punkten von der anthropologischen
Methodik ab. Das iibereinstimmende MaB ist nur die gro8te Breite des
Kopfes. Fir den Sagittaldurchmesser gibt er an: Glabella-Occipital-
tuberanz, wahrend die Anthropologen den meist vorspringendsten Punkt
am Occiput wihlen, der ja natiirlich vielfach mit der Protuberantia zu-
sammenfallen wird. Ich glaube nicht, daf} die sich hieraus ergebenden
Unterschiede sehr erheblich sind und habe darum trotzdem auch fiir
den Schidel die Verhaltniswerte errechnet. Auch fiir die Verhiltnisse
Kopthohe/Kopfbreite und Kopfhshe/Kopflinge, obschon Kretschmer
die Hohe vom Kiefernwinkel aus, die Anthropologen vom Gnathion aus
zur Scheitelhohe messen. Direkt vergleichbar sind also hier nur die
Werte derjenigen Untersucher, die nach der gleichen Methode gearbeitet
haben (Olivier und Kolle nach der Kretschmerschen, Jakob und Henckel
nach anthropologischer).

Tabelle 39. SchidelmaBe im Durchschnitt.

Asth. | Athlet. | Pykn. ﬁ % I;gkg‘ Unchar. lz?)(;)hiil:é
Schidelumfang | 553 | 57,2 | 57,5 | 560 | 57,1 | 565 | 56,6
Durchmesser

sagitt. . . .| 182 | 190 | 187 | 186 | 181 | 188 18,7

Breite frontal . 15,5 15,9 16,0 15,3 15,6 15,8 15,6
Hohe vertikal . 20,1 20,7 20,0 20,0 20,5 20,1 20,3
Gesichtshohe . | 7,6:4,5 | 8,4:4.8 | 8,0:4,9 | 7,9:4,5 | 8,0:4,6 | 8,0:50 | 8,0:4,8
Gesichtsbreite . | .13,7: 14,5: 14,5: 14,2: 14,0: 13,8: 14,2

10,3 | 11,0 | 11,2 | 108 | 105 | 10,6 10,8
Nasenlénge . . 5,5 5,7 5,6 5,7 5,6 5,6 5,6

Betrachten wir nunmehr die einzelnen MaBe!
T-abelle 40. GroBter Umfang des Kopfes.
- | ] o }

Asth. [Athlet. Pyln. | Ililyk; Unchar. 5 o
Kolle | ss3 | sm2 | a5 | 560 | 571 | 565 § 56,6
Kretschmer . .| 553 | 560 l 573 | — S |
Olwvier . . . . 55,5 56,3 57,0 — — - —
Jakob 55,5 56,4 57,3 — — — —
Henckel 547 | 559 — — — — | 552

Die Astheniker heben sich gut heraus durch ihren geringen Kopi-
umfang; die Unterschiede zwischen pyknischem und athletischem Typ
verwischen sich deutlich in meinem Material; die Mischformen und
Uncharakteristischen tendieren deutlich nach der ,,pyknischen Seite
hin. Bei der Durchsicht der Maximalwerte finden wir denn auch den
groBten Umfang von 61 cm bei den Athletischen und nicht bei den
Pyknischen.
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Tabelle 41. Horizontalumfang.
] A-A.  Pykn. 100 Sohi-
I Asth Athlet 3 Pykn. | M-F | M.-T. ‘;Unchar } zophrene
Grofiter . . . 58,0 |} 61,0 : 60,0 | 57,5 “‘ 59,0 59,0 ) 61,0
Kleinster 520 | 550 | 555 | 550 | 53,7 | 53,0 | 620
Fiir den sagittalen Durchmesser finden wir ganz Ahnliches.
Tabelle 42. Sagittaldurchmesser.
—_— ‘ —
Pykn. | ! IOO Sohl-
Asth, LAthlet Pykn. r i M.F. }\ Unchar, l zophrene
Kolle 182 | 190 187 | 186 181 | 188 | 187
Kretschmer . . 18,0 18,7 \ 18,9 — — r — i —
Olivier . . . . 18,7 19,3 20,0 ; — ; — / _ —
Jakob . 18,6 19,1 19,9 - -
Henckel 186 | 184 | — | — | — | — | 186
Tabelle 42a. Sagittaldurchmesser.
A-A. | Pykn lOO Schi-
Asth. ]Athlet Pykn. g ‘ M.F Uncha.r sophyens
| \
Grofter . . . 01 197 4 200 | 195 20 | 207
Kleinster 7,7 | 164 | 18,0 | 18,2 | 176 | 164

Da man bei den SchiadelmaBen schon mit Millimeterunterschieden

rechnen muB, so ist das Uberwiegen der athletischen Kopflinge iiber die
pyknische in meinem Material von Bedeutung. Im ibrigen weisen die
MaBe der einzelnen Untersucher ein ziemliches Durcheinander auf,
Wworaus wir uns nicht anheischig machen wiirden, ein auch nur halbwegs
als gesichert geltendes Frgebnis abzulesen.

Tabelle 43. Vertikaldurchmesser.
D T T T
| ; A-A. | Pykn, 100 Sohi-
Asth. | Athlet. | Pykn. LM B | ALF | Ooh opirens
Kolle | o201 | 207 | 200 | 205 | 20,5 | 201 | 203
Kretschmer . . 19,9 ‘ 20,6 20,3 el — —
Olivier . 19,9 | 20,5 20,2 - | - — —
Jakob 22,5 |, 23,0 22,4 — | - — -
Tabelle 43a. Vertikaldurchmesser.
| A-A. Pykn. 100 Schi-
Asth. \ Athlet, k Pykn CMF \ iy \Uncha,r. zophrenc
GroBter 21,6 | 220 | 210 @ 21,2 | 217 | 21,2 | 220
Kleinster 19,0 19,4 18,2 18,0 | 19,5 18,8 | 18,0
Archiv fiir Psychiatrie. Bd.72. 5
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Die Athletischen sind zwar hinreichend gekennzeichnet durch ihren
groBeren Hohendurchmesser, wir finden dasselbe aber auch bei meinen
pyknischen Mischformen, die doch eher niedrige Schiadel haben sollten.
Die groBeren Werte von Jakob erkliren sich durch die abweichende
Methodik. Einen irgendwie bedeutungsvollen Unterschied zwischen
Pyknischen und Asthenischen konnten wir nicht feststellen; das Jakob-
sche Material zeigt Ahnliches.

Fir die Breitenverhaltnisse ergibt sich ganz Ahnliches.

Tabelle 44. GroBte Breite des Kopfes.

A-A. | Pykn. 1100 Schi-

Asth. | Athlet. | Pykn. M.F. 1 M.F. l Unchar. ; zophrene
Kolle . . . .. 155 | 159 | 160 | 153 i 156 158 } 156
Kretschmer . . . | 156 | 153 } B8 - - - =
Olivier . . . . . 156 | 153 158 — - =
Jakob . . . . . 153 | 157 | 157 —
Henckel . . . .| 151 158 | — \ 155

Tabelle 44a. Frontaldurchmesser.

i A-A. Pykn. 100 Schi-

Asth. | Athlet. 1 Pykn. M.-F. | M.F Unchar. zophrene
GroBter . . . . 67| 165 | 168 ‘ 160 | 163 | 172 | 172
Kleinster 4,3 5,0 15,0 14,5 | 14,56 | 148 | 143

Der asthenische Typ ist zwar einigermafBen charakteristisch, obschon
sich doch auch grofle Unterschiede ergeben, wie etwa zwischen Kretsch-
mer und Olivier einerseits, Henckel andererseits. Auch fir die Athle-
tischen sind die Werte bei den einzelnen Autoren durchaus inkonstant.
An meinem Material zeigt sich wieder der flieBende Ubergang vom pyk-
nischen zum athletischen Typ. Da die groBe Kopfbreite nach Kretschmer
absolut typisch fir die Pykniker ist, hatten meine Uncharakteristischen
zum mindesten stark pyknischen Einschlag.

Setzen wir die drei Mafe nunmehr zueinander in Beziehung, so finden
wir folgendes:

Tabelle 45. Index Kopflinge/Kopfhéhe.

A-A. | Pykn. | 100 Schi-

Asth. fAthlet Pykn. | yp | 3 ‘Unch zophren

Kolle . . . .. 90,5( 91,8 é 935 | 930 | 883 | 935 J 92,1
Kretschmer . . . | 90,4 | 90,7 ‘ 93,1 — i — — —
Olivier . . . . . 92,91 941 = 990 | — | — | — —
Jakob . . . . . 82,6 | 830 | 888 | — | — | — o
Henckel . . . .| 67,6 681 — e R
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Tabelle 46, Index Kopfbreite/Kopfhohe.

|

Asth. | Athlet. | Pykn, | &% | EYS | Unchar, 100 Sehi-

M.-F. | M.-F. *| zophrene
Kolle . . ... 771 768 | 80,0 | 765 | 761 | 86 | 768
Kretschmer . . . | 783 | 742 | 718 — | = — —
Olivier . . . . . 783 | 746 | 78,2 - (- —
Jakob . . . . . 680 | 682 | 700 | — - = —
Henckel . . . . |8L3 | 80,0 - e 80,5

Der Vergleich mit den anderen Untersuchern zeigt so divergierende
Ergebnisse, dafl wir uns nicht entschlieBen kénnen, irgendwelche Schliisse
daraus zu ziehen. Jakob und Moser geben leider in ihrer Arbeit keinen
Hinweis, nach welcher Methode ihre Schidelmalie gemessen sind; zu
ihren so abweichenden Ergebnissen kann man also vorerst nicht Stellung
nehmen.

In unserem Material sind nur die pyknischen Formen durch den
groBBen Index ausgezeichnet, die iibrigen Formen gehen mehr oder
minder ineinander iiber.

Von besonderer Bedeutung ist der Lingen-Breitenindex des Kopfes.

Tabelle 47, Index Kopfbreite/Kopflinge.

1 Y H B
' | | A-AL P k. | 1 100 Schi-
Asth.} Athlet. | Pykn. | 3" ’ | Unchar. o0
! ] L
[ i 1
Kolle . . ... 852 837 | 856 | 828 | 862 | 839 | 834
Kretschmer . . . | 86,6 | 81,8 | 835 — b = =] —
Olivier . . . . . 834 792 | 790  — | — | — | —
Jakob . . . . . 825 | 822 | 800 | — | - o=
Henckel 82,9 | 848 | — | — | — | — | 832

Von einer besonderen Neigung der Pykniker zur Dolichocephalie
kann jedenfalls nicht gesprochen werden. Simtliche Formen — auch
bei den anderen Autoren -— zeigen eine mittlere Brachycephalie mit Ten-
denz zur Hyperbrachycephalie.

~ Die néchste Tabelle veranschaulicht dies fiir mein Material.

Tabelle 48. Es sind nach dem Liangen-Breiten-Index in %:

dolichoce ha‘l‘ mesocephal g?orauch cephal hyper-
phat p | YOCPRAY hrachycephal

(x—75,9)  (76—80,9) . (81—85,9) |  (86~x)

Asth, . . . . . ... — | 222 44,4 33,3
Athl, . . . . . . .. — : 12,5 75,0 ! 12,5
Pykn. . . .. .. .. — : 11,1 55,5 ; 33,3
A-AM-F. ... .. 7.1 j 14,3 57,1 ’ 21,4
Pykn. M.-F. . . . . . — ﬁ 33,3 58,3 ' 8,3
Unchar. . . . . . . . — | 11,5 65,4 : 23,0
100 Schizophrene . . . 2,0 } 18,0 57,0 | 23,0

5*
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Beziiglich der Gesichtshohe verweise ich auf die Ubersichtstabelle.
Wirklich prignante Unterschiede im Sinne Krefschmers konnte ich an
meinem Material nicht finden. Es erscheinen mir aber auch die Kretsch-
merschen Mafe in keiner Weise iiberzeugend. Angesichts der Subtilitit
bei der Gesichtsmessung und ihrer groBlen Abhingigkeit von der Technik,
erscheint es mir voreilig, auf Differenzen von 1—3 mm eine Typologie
begriinden zu wollen, nur um der ,,Intuition® gerecht zu werden.

Tabelle 49. Jochbogenbreite.

s

] | A-A | Pykn. } 100 Schi-
Asth, ; Athlet ‘ kan CMLE § M.F ( Unchar. { zophrene

Kolle . . ... 137 | 145 145 ;. 142 140 138 }

Kretschmer . . . 1 139 142 ¢ 143 ¢ — —_— e

Olivier . . . . . 138 | 142 143 — b — ] - y —

Jakob . . . . . 136 | 139 | 141 U S —

Henckel . . . .| 137 | 142 | — — - i - o

h Unterkieferwinkelbreite.

Kolle . .. .. 103 | 110 | 112 | 118 | 105 106 | 108

Kretschmer . . . | 105 1m0 ¢ 110 ;. — @ — —_ =

Olivier . . . . . 104 | 110 110 — = = =

Jakob . . . . . 104 | 108 110 - = =

Henckel . . . .| 104 | 108 — N N T

Der asthenische Typ hebt sich ziemlich gut ab durch die geringe
Breitenentwicklung des Gesichtsschidels; zwischen athletischem und
pyknischem Typ bestehen nicht nur bei meinem Material, sondern auch
bei den iibrigen Untersuchern flieBende Uberginge, die nicht im Sinne
der Typendifferenzierung verwertet werden kénnen.

Fiir die Linge der Nase gilt das gleiche,

Tabelle 50. Na,senlange

T

A -A. | Pykn. 100 Schi-

Asth. Ajohlet. Pykn. | 3 \ MoT \Umhml zophren
Kolle . . ... 55| 57 | 56 | 57 | 56 : 56 | 56
Kretschmer . . . | 58 | 58 5,5 — T
Olivier . . . . . 5,8 5,8 85,0 — —_ ] — —
Jakob . . . . . 51 | 51 5,1 —_— ] - = —

Tabelle 50a, 2 a,senléinge.

A-A. Pykn Y Ch&r‘mo Sohi-

Asth. Athlet. I)ykn- M SR M..F. g iz Ophrene
GroBte . ...| 65 63 ' 62 | 63 | 65 ' 75 l 7,5
Kleinste . . . .| 50 | 50 | 46 | 55 | 50 4,7 4,6

Die Nasen meiner Pykniker sind im Durchschnitt sogar linger als
die der Astheniker, bei Jacob sind tiberhaupt keine Unterschiede auf-
zuweisen. Aber nochmals, was will man hier mit Millimeterdifferenzen,
die einfach auf mafBtechnischen Ungenauigkeiten beruhen konnen.
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Wie eingangs erwahnt, habe ich nun auch die beschreibenden Merk-
male genauer bearbeitet, als das von den bisherigen Nachuntersuchungen
geschehen ist; Henckel z. B. widmet diesen Dingen eine ganze Seite!

Ich habe mich streng an die Kreischmersche Methodik gehalten und
mit einem Beobachtungsblatt gearbeitet, das seinem Vorgehen ange-
paBt war.

Die auflerordentlich umfangreichen Tabellen mochten iiberfliissig
erscheinen. Nimmt man sich aber die Miihe, sie wirklich genau durch-
zusehen und die so gewonnenen Resultate mit den Mafzahlen zu ver-
gleichen, so kommt man zu beachtlichen Ergebnissen. Ich beginne damit.
einzelne fiir die Herausschilung von T'ypen besonders wichtige Korper-
baumerkmale vorzufithren.

Tabelle 51. Kérperbau in %,

] i ]
A-A. | Pykn. | 100 Schi-
Asth.\‘ Athlot. | Pykn. | M EUnchar.} ropbnont

Becken : ’

keiftig. . . .| 2221 37,5 | 722 | 143 | 333 | 308 36,0

mittel . . . . [222 37,5 | 222 | 500 | 50,0 | 308 33,0

schwach . . . | 55,6 | 25,0 56 | 357 | 166 | 346 30,0

Feminismen . | 44,4 | 250 | 16,6 | 143 | 250 | 11,5 21,0
Fett l

fett . . . . . — — 55,5 — 25,0 — 14,0

mittel 56| 375 | 444 | 214 | 50,0 | 23,0 29,0

mager . . . . | 94,4 | 62,5 — 78,6 | 250 | 76,9 57,0

Stamm-Lokali-

sation . . . .| — | 125 | 944 71 | 750 7,7 32,0
Extremititen

lang . . . . . 444 | 50,0 | 16,6 | 714 83 | 308 36,0

mittel . . . .| 333 | 500 | 11,1 | 143 | 16,6 | 346 26,0

kurz . . ..[222 72,2 | 143 | 750 | 346 38,0

dick-kraftig . | 11,1 | 37,6 | 44,4 | 21,4 | 50,0 | 11,5 25,0

mittel . . . . [444 | 375 | 27,8 | 214 | 16,6 | 42,3 35,0

dinn . .. .|444 | 2,0 | 27,8 | 57,1 | 333 | 461 42,0
Bauch |

dick. . . .. - — | 125 | 944 | 214 | 833 | 154 | 350

mittel . . . .| 222 12,5 56 | 428 | 166 | 385 = 27,0

dion . .. .|7.9 750 — 35,7 — 46,1 | 380
Genitale )

groB. . . . . 11,1 | 250 | 11,1 | 357 | 166 | 308 21,0

mittel . . . .| 50,0 | 750 | 222 | 857 | 333 | 423 40,0

Klein ... .|389| — 66,7 | 28,6 | 50,0 | 261 39,0
Hals 3

lang. . . . . 444 | 875 | 11,1 | 786 | 166 | 261 38,0

mittel . . . . [33,3 ! 125 | 1Ll — | 166 | 308 | 200

kurz, . . . . 222 | — 779 | 214 | 666 | 423 42,0
Brustkorb |

lang . . . . . 61,1 | 50,0 1,1 714 — 42,3 41,0

mittel . . . . 1222 375 | 222 | 214 | 250 77 0 19,0

kurz, . . . . 166 1 125 | 66,7 710 | 150 | 461 | 390
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Tabelle 51 (Fortsetzung).

A.-A. | Pykn. 100 Schi-
Asth. | Athlet. | Pykn. M.F. My T, Unchar. zophrene

Brustkort (Forts.)

schmal . . . | 66,7 37,5 5,6 57,1 — 42,3 35,0

mittel . . . . ] 278 3875 11,1 21,4 33,3 26,1 27.0

breit. . . . . - 56 230 83,3 21,4 66,6 28,1 37,0

flach . . . .1 1L1 | 375 16,6 28,6 16,6 26,1 22.0

mittel . . . . | 38,9 | 37,5 11,1 57,1 75,0 42,3 42,0

tief . . . . . 50,0 | 25,0 72,2 14,3 8,3 26,1 35,0
Schulter

Hithnerbrust . 56 ; 50,0 11,1 14,3 —_ — 10,0

breit. . . . . 33,3 87,5 55,5 21,4 | 91,7 34.6 49,0

mittel . . . . {222 — 27.8 35,7 | 3 38,5 25,0

schmal . . .| 444 12,5 16,6 42,8 — 26,1 26,0
Knochenbau

derb . . . . — 37,5 61,6 = 14,3 25,0 23,0 26,0

mittel . . . . ] 166 625 38,9 428 58,3 38,5 41,0

zart . . . . . 83,3 — — 428 16,6 38,5 33,0
Muskulatur

dinmn . . . .| 833 250 1Ll 57,1 16,6 46,1 41,0

mittel . . ., | 1L1 ] 250 55,5 35,7 50,0 34,6 . 38,0

dick. . . . . 5,6 | 50,0 33,3 7,1 33,3 19,3 21,0
Muskelrelief

stark . . . .| 111 37,5 5,6 14,3 16,6 19,3 15,0

mittel . ., . . | 166 | 62,5 22,2 428 41,6 34,6 35,0

schwach oder

keines ., . . . | 72,2 — 72,2 42,8 41,6 46,1 50,0
Hinde

gro. . . . . 222 375 11,1 57,1 8.3 53,9 32,0

mittel . . . . | 27,8 | 25,0 11,1 7,1 8,3 11,5 15,0

klein . . . .| 50,0 375 77,9 35,7 83,3 34,6 53,0
Hoden

groB. . . . . |278 | 500 44 4 50,0 41,6 38,5 41,0

mittel . . . . | 44,4 | 12,5 44.4 28,6 58,3 38,5 40,0

klein . . . .}|278 | 37,5 11,1 14,3 — 23,0 19,0

Greifen wir etwa als ein besonders wichtiges Merkmal den Brustkorb
heraus, so finden wir zwar, dafl die Astheniker zu etwa 2/; lange und
schmale Brustkérbe haben, zur Hilfte aber auch tiefe, withrend wir fiir
die Athletiker, die durch die Tiefe des Brustkorbes ausgezeichnet sein
sollen, nur in 1/, der Falle einen tiefen Brustkorb vorfinden; die Brust-
korbe meiner Athletiker sind aber auch nicht vorwiegend breit, sondern
nur zum kleinsten Teil, es berwiegen mittelbreite und schmale Brust-
kérbe, wohingegen die Brustkérbe der Pykniker iiberwiegend breit und
tief sind. Die Schultern meiner Pykniker neigen ausgesprochen nach
der breiten Seite hin, ebenso finde ich bei ihnen vorwiegend derben
Knochenbau, wihrend sie nach Kretschmer durch gracile Ausbildung
des Bewegungsapparates ausgezeichnet sein sollen. Diese Beispiele
lassen sich beliebig vermehren.
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Die Tabellen hier im einzelnen durchzugehen, wiirde zu viel Raum
beanspruchen; es muB sie jeder selbst studieren. Zusammenfassend kann
man sagen: wir sehen ganz allgemein eine Bevorzugung der Mittelwerte,
bei einzelnen Merkmalen sehen wir eine gewisse Ubereinstimmung mit
Kretschmer. Wenn wir aber bedenken, dafl wir bei der Aufstellung der
,-reinen’’ Typen uns schon einen sehr weiten Spielraum lieen und davon
nun auch wieder ein gewisser — manchmal sogar sehr hoher — Prozent-
satz als Mischform ausscheiden muB, so ist doch wohl nicht zuviel
gesagt, wenn man diesen Typen zu mindest skeptisch gegeniibersteht.
In anderen Fillen widersprechen sich die Ergebnisse geradezu. Be-
trachten wir nun aber das prozentuale Vorkommen der Merkmale bei
den Schizophrenen insgesamt, so sehen wir hier nicht einmal eine Haufig-
keitsbeziehung. Nach der Kretschmerschen Lehre aber sollen die Schizo-
phrenen doch eine einheitliche Konstitutionsformel besitzen, die auch
im Korperlichen ihren pragnanten Ausdruck findet!

Tabelle 52. Behaarung in 9.

100 Schi-

A-A. | Pykn

Asth. | Athlet. | Pykn. M.F J l\g F Unchar. zophrene
Schlifenwinkel | } ! |
starkgebucht.| 61,1 | 50,0 ! 66,7 | 571 | 50,0 J 53,9 57,0
mittel ge- | ‘ | \’
buchtet. . . | 56 | 375 222 71 | 333 | 308 | 220
schwach ge- | ‘ |
buchtet. . . [ 33,3 | 125 [ 1,1 | 357 | 166 | 154 21,0
Haupthaar i [ ;
Glatzen. . . | 27,8 — | 333 | 143 416 | — 18,0
hineinwachsd.| 22,2 — = = = — 4,0
art . . . .| 222 | 250 | 667 | 286 | 333 | 346 | 360
mittel . . .| 278 | 12,5 | 166 | — 250 | 19,3 | 200
weich . . .| 500 62,5 16,6 | 714 41,6 46,1 | 44,0
stark. . . .1 333 | 750 | 333 | 143 | 333 | 308 = 340
mittel . . . | 333 — | 50,0 | 7,4 | 583 | 423 | 450
schwach . . | 33,3 | 250 | 16,6 | 143 | 83 | 261 21,0
Brauen ! !
stark oder | |
buschig. . . | 278 | 87,5 = 38,9 | 214 | 58,3 | 38,5 40,0
mittel . . .| 11,1 | 12,5 | 333 | 50,0 | 166 | 26,1 28,0
schwach . . | 6L1 | — | 27.8 | 286 | 250 = 346 32,0
verwachsen . 5,6 — | 56 357 | 333 | 30,8 20,0
Bart 1 [
stark. . . .| 278 | 250 ‘ 50,0 | 50,0 | 583 | 423 42.0
mittel . . . | 500 | 50,0 | 389 | 286 | — | 423 = 400
schwach . . | 22,2 | 250 | 11,1 @ 214 | 416 | 154 | 180
bevorzugend ‘ i | { z
Kinn-Ober- ] | | ;
lippe. . . .| 444 | 375 | 16,6 r 286 | 83 | 308 29,0
periorale Aus- | | l !
sparung . .| 16,6 | 12,5 | 11,1 | 214 83 | 115 15,0
borstig . . . 56 | 125 | — | 214 | 416 | 193 15,0
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Tabelle 62 (Fortsetzung).

— — —
A.-A. | Pykn. 100 Schi-
Asth. | Athlet. | Pykn. M.F. } MoT. Unchar. zophrene
I ]
Rumpf ‘ ; ‘
stark. . 5,6 12,5 33,3 21,4 33,3 15,4 19,0
mittel . . .| 222 250 | 16,6 7,1 16,6 7.7 14,0
schwach . .| 72,2 62,5 50,0 71,4 50,0 76,9 | 670
Arme s | '
stark. . . . — 25,0 166 | 214 | 16,6 — 10,0
mittel . . .| 27,8 37,5 22,2 ‘ 14,3 25,0 11,5 20,0
schwach . 72,2 37,5 61,1 = 643 58,3 88,9 70,0
Beine i
stark., . . .| 22,2 | 250 11,1 21,4 25,0 7.7 16,0
mittel . . . 33,3 50,0 27,8 28,6 33,3 30,8 32,0
schwach . .| 44,4 25,0 61,1 50,0 | 41,6 | 61,5 52,0

Auch fiir die Behaarungsverhaltnisse konnte ich die Kretschmerschen
Angaben nicht bestétigen. So fand ich z. B., daf} die groBe Mehrzahl
der Astheniker und Athletiker stark gebuchtete Schlafenwinkel auf-
wiesen, wihrend dies nach Kretschmer ein Merkmal fiir den Pykniker
sein soll. Beziiglich der Glatzenbildung habe ich zerfressene und spiegelnde
Glatzen bei allen Typen gleichméBig verteilt gefunden. Das Haupthaar
war nur bei den Athletikern in einem groferen Prozentsatz ausgesprochen
stark, alle anderen Gruppen verhaltensich hierin gleich uncharakteristisch.
Zusammengewachsene Brauen fand ich nur ganz selten bei Asthenikern.
Die schwache Terminalbehaarung des Rumpfes konnte ich in der Mehr-
zahl der Falle bestitigen, sie ist aber bei den pyknischen Formen pro-
zentual ebenso oft vorhanden, wie bei den anderen Typen.

Die sogenannte .,,Pelzmiitzenbehaarung® habe ich itberhaupt nicht
gesehen, nicht einmal andeutungsweise.

Tabelle 53.
e e i T T R TRY
A.-A. | Pykn. . 100 Schi-
Asth . Athlet. | Pykn. M. ‘ M.F. ‘ Uncha,r.~ zophrene
Haut w.Qefdf3- ‘ l t l \
zustand |
unbestimmt. 38,9 1 37,5 ‘ 11,1 28,6 | 16,6 46,1 30,0
gut durch- i i
blutet . . . 11,1 ¢ 12,5 44,4 7,1 ( 33,3 193 | 220
GefiBinjekt. 16,6 : 250 44,4 28,6 8,3 38,5 30,0
distale Cyan. 33,3 | 375 5,6 35,7 { 41,6 11,5 240
Gesichisfarbe |
blaB . . . . 94,4 75,0 61,1 85,7 J 66,6 69,2 | 73,0
mittel . . . - — | 250 — —_— = — 4,0
gerdtet . . . 5,6 ‘ — 389 1 14,3 33,3 30,8 23,0
Dermographie \ :
stark. . . .| 389 | 375 | 1Ll | 500 | 41,6 | 385 | 350
mittel . . . 33,3 | 62,5 ‘ 66,7 14,3 | 33,3 | 385 C420
schwach . .| 2718  — | 222 | 357 | 2,0 . 230 230
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Die Beschaffenheit des Haut- und GefiBzustandes 1a8t doch wohl
auch keine bindenden Schliisse zu, wenn man die Kolonne 100 Schizo-
phrene etwa betrachtet. Allerdings, sie haben vorwiegend blasse Gesichts-
farbe, aber auch die pyknischen Formen. Jedoch, was will das heiflen
bei Menschen, die dauernd in einer Anstalt interniert sind. Oder: in wie
weit sind nicht gerade bei den trophischen Stérungen sekundire, toxische

Momente verantwortlich zu machen?

Der Schidel und namentlich das Gesicht sind ja nun fiir Kretschmer

geradezu die konstitutionelle ,, Visitenkarte®.

Sehen wir zu, wie weit es

zutrifft.

Tabelle 54, Schadel in "/0
- T T T T

Asth. Athla 1 Pykn. | 1\Aa% \ ﬁg{‘g \Uncha,r ;‘gghﬁfg

Kopfform ‘ J ; ‘ ;
Unchar. . .| 222 . 250 | 278 | 500 | 250 | 654 | 400
Pykn. Flach- j ! J
kopf . . . 56 |« — 66,7 | 7.1 | 250 | 154 21,0
Klplner Rund- ) } | j
kopf . . . . 23,0 \ ‘ —_ — 1 - = 6,0
Hochkopf. . 154 | 62 5 — 71 0 333 | 71,7 21,0
Blasenschadel| 11,1 | 5,6 71 | 83 3,8 6,0
Turmschidel | 56 | 12,5 — | 83 7,7 6,0
Profil i 1
Unchar. 555 | 315 | 222 | 286 | 500 | 5L | 430
Pyknisch- = 667 | 71| 83 17 | 160
Langnasen- . 278 | 25,0 5,6 428 { 16,6 230 | 240
Winkel- . .| 56 | 250 56 | 214 | 166 — 90
hypoplastisch | 11,1 | 12,5 — — | 83 | 115 | 80
Umrif ! \ | !
Unchar. 27,8 | 250 | 444 | 571 @ 666 | 423 43,0
Eiformen . . | 66,7 ( 750 | — 286 | 83 ( 38,5 ( 32,0
flaches Fiinf- } | ) ‘ |
eck . 1,1 | — ’ 11,1 143 | 166 | 7,7 | 110
breite Schild- ] ‘
form . . . — | — | 44 — | 83 — 11,0
kindl Oval. | — | — \ O R e S I
Augen i ! ‘ { ’)
groB. . . .| 56 | 125 56 | — | — | 11| 50
mittel . . .| 888 | 875 | 66,7 | 857 | 100,0 ‘ 80,8 | 83,0
Klein 56 |  — 278 | 143 | — 11,5 12,0
tiefliegend 38,9 | 500 | 22,2 | 428 | 166 | 50,0 37,0
mittel . . .| 555 | 37,5 55,5 35,7 66.6 38,5 49,0
flachliegend. | 56 | 12,5 | 222 } 214 | 166 | 115 | 140
Jochbeine [ ; {
starkentwick.| 22,2 = 50,0 56 | 286 | 83 | 385 25,0
mittelentw. | 33,8 | 37,5 | 444 | 428 | 166 | 26,1 35,0
schwachentw.| 44,4 | 125 | 500 | 28,6 ( 750 | 34,6 40,0
vorspringend | 27,8 | 50,0 f 222 | 786 | 166 | 46, 41,0
mittel . . .| 278 | 375 | 166 | — | 166 | 15 | 170
nicht vorspr. | 44,4 | 12,5 | 61,1 = 21,4 | 666 | 423 | 420
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Tabelle 54 (Fortsetzung).

| | A-A Pykn. | 100 Schi
Asth. | Athlet. | Pykn. ' M.F NE’ F gUnchfbr. zophrene
Kinn ‘ ‘
stark heraus- } |
gearbeitet. . 38,9 50,0 5,6 35,7 16,6 ‘ 30,8 27,0
mittel . . . 38,9 — 33,3 28,6 \ 83 | 423 32,0
schwach her-
ausgearbeitet 22,2 50,0 61,1 35,7 i 75,0 \ 26,1 41,0
Ohren i ! ‘ ‘ |
groB. . . .| 222 | 375 | 667 | 428 | 166 | 346 | 37,0
mittel . . . 27,8 25,0 22,2 35,7 } 41,6 26,1 30,0
klein. . . . 50,0 37,6 11,1 21,4 41,6 38,5 33,0
anliegend . . 27,8 25,0 44 4 57,1 l 58,3 30,8 38,0
mittel . . . 11,1 125 | 16,6 7.1 8,3 11,5 13,0
abstehend . 61,1 62,5 38,9 35,7 33,3 57,7 49,0
angewachsen 38,9 62,5 44,4 50,0 41,6 34,6 41,0
mittel . . . 38,9 25,0 27,8 7,1 ‘ 16,6 19,3 26,0
frei . . . . 22,2 12,5 27,8 428 ' 41,6 46,1 33,0
Stirn |
steil . . . . 61,1 375 | 555 57,1 58,3 53,9 63,0
mittel . . . 22,2 50,0 | 11,1 71 16,6 15,4 19,0
fliechend . . 16,6 12,5 33,3 . 35,7 | 250 | 30,8 28,0
hoch. . . . 444 50,0 44 .4 35,7 33,3 34,6 38,0
mittel . . . 22,2 12,5 38,9 214 16,6 46,1 32,0
nieder . . . 33,3 37,6 16,6 42,8 50,0 19,3 30,0
eckig. . . . 22,2 50,0 11,1 14,3 25,0 34,6 24,0
mittel . . .| — - 11,1 71 8,3 77 080
rund . . . . 77,9 50,0 77,9 78,6 66,6 579 | 68,0
kraftig kont. 22,2 25,0 16,6 14,3 83 | 23,0 18,0
mittel kontur.| 38,9 50,0 27,8 21,4 8,3 26,1 28,0
schwach kont.| 38,9 25,0 55,5 64,3 83,3 50,0 54,0
Glabella breit | 22,2 12,5 44 4 14,3 41,6 3,8 21,0
mittel . . . 33,3 87,5 55,5 78,6 50,0 80,8 64,0
Glabella
schmal . . . 44,4 — — 7,1 8,3 15,4 15,0

Das sogenannte Winkelprofil fand ich iiberhaupt nur 9 mal; dabei
mull man sich vergegenwirtigen, daflich, wie eingangs erwiahnt — aufler-
ordentlich weitherzig bei der Stellung der Diagnose war ; einanderer Unter-
sucher hétte vielleicht diese Winkelprofile gar nicht gelten lassen, dennein
wirklich typisches, wie das bei Kretschmer abgebildete, fand ich iiberhaupt
nicht. Hs handelte sich immer nur um Andeutungen von Winkelprofil.

Bei den Asthenikern und Athletikern konnte man allerdings eine ge-
wisse Anzahl von Gesichtsumrissen als Eiformen ansprechen, dagegen
fand ich das nach Kretschmer so ausgesprochene flache Fiinfeck iiberhaupt
nur 11 mal, und zwar gleichmiBig auf alle Typen verteilt.

Daf} die Astheniker meistens zuriicktretende und niedrige Stirn hat-
ten, konnte ich nicht bestitigen, ebensowenig, dafl die der Pykniker
meistens kriftig konturiert sei.



Der Korperbau der Schizophrenen. 75

Tabelle 55. Gesicht in 9,

\

| " A-A. Pykn. | 100 Schi-
Asth, } Athlet. ' Pykn. J NE ; i JUncha,r | optens
groB. . . . . . 11| 625 | 6L1 204 | 500 | 230 | 350
mittel . . . . . 444 375 | 389 . 5L | 500 | 51T | 490
klein . . . . . 4“4 — | = 214 | — 193 | 160
hoch. . . . . . 444 875 } 333 643 ) 333 | 385 | 440
mittel . . . . . 38,9 ' 125 | 555 @ 357 | 66, | 53,9 48,0
piedrig . . . . | 166 — | 11,1 | - \ — T \ 8.0
breit. . . . . . 1,1 125 . 667 @ — 50,0 | 11,5 | 260
mittel . . . . . 389 37,56 333 | 428 } 41,6 | 539 | 420
schmal . .. . 15001 500 & — | 571 | 83 | 346 32,0
derbknochig . .} 56| 250 | 944 | 428 | 500 42,3 46,0
mittel . . . . . 166 | 625 | — | 357 | 41,6 38,5 29,0
zartknochig . . [ 77,9 125 | 56 | 214 | 83 @ 193 | 250
hingend . . . . {222 — | 667 . 143 | 588 | 230 | 320
mittel . . . . . 72,2 1000 = 333 | 857 | 41,6 | 738 | 660
straff . . . . . 56 — | — A s 38 | 20
mager . . . . . 833 750 | 11,1 | 1786 | 83 @ 654 J 52,0
mittel . . . . . 166 250 | 555 | 214 | 583 | 346 380
fett . . . . .. — = 333 | — | 333 | — 10,0
eckig . . . . . 66,7 625 | 11 | 786 . 166 | 53,9 | 470
mittel . . . . . 33,3 375 | 500 | 214 583 | 385 38,0
rund . . . . . . — | = 389 — 250 . 77 15,0
scharf geschnit- | 1 1 }
ten . . . . . 555 | 50,0 56 | 714 — | 308 | 330
mittel . . . . . 389 | 375 . 11,1 | 143 | 66,6 | 53,9 j 37,0
weich plastisch 56| 125 | 833 | 143 | 333 154 | 30,0

Wir finden da z. B., daB d1e Gesichter der Pykniker melst derb-
knochig sind, hingegen die der Athletiker meistens nicht, also gerade
umgekehrt wie bei Krefschmer. Einige Merkmale stimmen natiirlich
annghernd, denn sonst wiren wir ja tiberhaupt nicht zur Aufstellung von
Typen gekommen, aber im groBen und ganzen sehen wir doch auch hier
keine Einheitlichkeit im Gesichtsbau der Schizophrenen.

Tabelle 56. Nase in /.

i
‘ A-A. | Pykn. | 100 Sohi-
Asth.J Athlet.( Pykn. J M.F. l M.-F. :Unchar ‘ zophrene
i |
grob . . . . . . 166 | 500 | 555 | 500 | 41,6 \ 385 & 30,0
mittel . . . . . 55,5} 50,0 | 333 / 428 | 50,0 | 42,3 46,0
Kein . . ...|2718| — | 11 | 71 83 | 193 { 15,0
lang . . . . . 333 750 | 333 @ 428 | 500 | 385 | 400
mittel . . . . .| 556 | 250 | 500 | 571 | 500 | 461 | 500
warz . . ... |l 2 } 166 | — 2 154 ] 10,0
dinn . . . . . — o500 | — | 357 | 333 | 261 | 190
mittel | 333 | 750 | 333 | 571 | 500 | 308 | 430
dick . . . ... 667 | — | 667 71 | 166 | 423 | 380
breit . . . 56| — | 333 | 286 @ 166 j 230 | 200
mittel . . . . . [166| 625 | 389 | 286 | 500 | 461 | 400
schmal . . . .| 779 | 375 | 278 | 428 | 333 ‘ 308 | 400
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Tabelle 56 (Fortsetzung).

- ‘ ; ; —r———
A-A. | Pykn, | 100 Schi-
Asth. | Athlet. | Pykn. | 37 g \ M.F. jUnchau‘. zophrene
spitz. . . . . . 555 | 250 | 222 | 643 | 41,6 | 308 | 390
mittel . . . . . 38,9 ‘ 75,0 33,3 21,4 i 58,3 ‘ 30,8 38,0
stumpf . . . . . 5,6 — 44,4 143 | "— 38,5 23,0
gezogen . . . . | 722 315 50,0 71,4 | 583 . 654 60,0
mittel . . . . . 278 375 33.3 21,4 | 416 261 32,0
gestiilpt . . . .| — ¢ 250 | 186 @ 71 — T 8,0
tief gesattelt . . | 1,1 | 62,5 166 . 214 ' 416 - 115 | 210
mittel . . . . . 444 375 500 | 286 | 166 , 308 | 340
flach gesattelt . | 44,4 — ¢ 333 50,0 @ 41,6 © 577 45,0
eingezogen . . . | — 250 | 16,6 71 | 83 23,0 13,0
gerade . . . . . 50,0 . 25,0 | 55,5 35,7 : 416 34,6 42,0
gebogen . . . . | 50,0 ! 50,0 27,8 57,1 | 50,0 . 423 | 450
zuriicktretend . i 250 5,6 — | — 115 7,0
mittel . .. . . 66 7. 50,0 65,5 | 286 ¢ 66,6 : 53,9 55,0
vorspringend . . 33,3 25,0 3889 | 7,4 | 333 34,6 38,0
kriftig kontu- !

riect . . . . ] 50,0 50,0 50,0 - 50,0 . 583 | 57,7 52,0
mittel . ., . . 38,9 50,0 33,3 - 50,0 @ 41,6 | 154 36,0
schwach kontu- : , f ﬁ

riert . . . .| 1L1 — @ 166 - — o 26,1 12,0
scharf abgesetzte ‘ i ’

Nasenwurzel . | 88,8 1 750 |- 722 : 500 = 500 | 385 59,0
mitbel . . . . . 11,1 . 125 166 | 143 @ 250 308 18,0
weich abgesetzte : ! : ; : i

Nagenwurzel . — 12, 5 | 11,1 357 . 250 ; 30,8 | 220

Die Nase ist ja nach Kretschmer ein besonders mch‘mges Unterschei-
dungsmerkmal. Wir konnten seine Angaben nicht bestittigen, wie aus
der Tabelle erhellt.

Endlich habe ich noch die Augen- und Haarfarbe beriicksichtigt:

Ta.belle 57. Augenfarbe in 0/0

| | .
Asth, \Atmet | Pykn, A-A | Pykn. Unohar, 100 Schi-

M.-F. £ M.-F. i ‘zophrene
grau . . . . . . 44 305 J 444 | 286 | 332 | 385 | 300
blaw . . . . . 38,9 | 375 . 444 | 4258 | 500 230 380
braun . . . . . 166 250 | 1,1 | 286 | 166 - 385 | 230

Tabelle 58. Haarfa,rbe in %,

5

| A A, 1 Pykn. 100 Scln-
Asth. | Athlet. T Pykn. | ¥ F i M.-P. ;‘Uncha.r i zophrene

blond . . . .| 444 | 250 @ 16,6 | 357 83 | 154 | 230

braun-dunkel . | 166 | 250 | ILL | 286 | 166 | 230 220
schwarz . . .| 22,2 | 5.6 D15 |
gran-weiB, . .| 166 | 50,0 | 667 | 357 | 750 = 500 | @9

Diese Ergebnisse kénnten fiir die Ra,ssenforschung von Wert sein;
irgendwelche Schliisse kann man wohl nicht daraus ziehen.
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Kreischmer selbst hat gelegentlich seines Jenenser Referates vor-
geschlagen, gleichberufliche und gleichaltrige einmal miteinander zu ver-
gleichen; ich gebe im folgenden meine Ergebnisse wieder:

Tabelie 59. Korpermaﬁe der Gmppe ,,Gebﬂdete Berufe™.

=1 can | o cn‘ , W bo5 , : ) "
g |3 }E% 2042 45 25155 a3 ,g&;é’é‘s £
T B EEIEE 8% 2% 5% 3% 25083 EE E
< iUQ'm”im“z 5 | s:msggz;”;"‘iﬁmgm’n
1697 |61.9 | 87,1 | 79,1 | 88,9 | 19,9 | 20,0 | 32,6 | 73,5 | 88,4 36,5 | 28.7
Tabelle 60. Schiadelmale der Grmppe ,,Gebildete Berufe*‘.
—— _,,} e ——————
|Sa,01tta,1- Frontal- Vermka.l-? ‘ | Nasen-
Umiang ]Ldurchm durchm, | durchm, : Ges. Hohe | Ges. Breite ) lange
[ ?
568 | 1890 | 157 | 201 | 7,9:48 | 138:10,6 | 56

Die Gruppe ,,gebildete Berufe verteilt sich, wie wir schon sahen,
ziemlich gleichmafig auf alle Typen.

Vergleichen wir die so gewonnenen Zahlen etwa mit den fiir die ein-
zelnen Typen errechneten Durchschnittewerten, so ergibt sich nur eine
gewisse Ubereinstimmung mit meinen A.-A. M.-F.; daraus kann man also
keine Schliisse ziehen in dem Sinne, daf die durch die berufliche Téatig-
keit bedingten sekundire Einflissen den Korperbau in charakteristischer
Weise veranderten. Die geringen Werte fiir Hand- und Armumfang er-
klaren sich natiirlich dadurch in einfacher Weise. Die SchidelmaBe
deuten eher auf eine stirkere Beteiligung ,,pyknischer* Formen.

Tabelle 61. Korpermafle der Altersgruppe 25—30.

3 é FHE :;%”i é%”lg%"'géfj, ggo‘,.égolgsgtgg

REIE I (RO IR s

170,0 162,2 89,8 | 78,7 | 89,1 | 23,1 | 208 | 32,8 | 76,1 | 89,4 | 37,6 | 284

Tabelle 62. SchidelmaBe der Altersgruppe 2530, .

mig | St St | St | o e | o e Yo
568 | 190 | 156 | 20,6 | 80:46 | 141:106 | 56

Der Vergleich der Altersgruppe 25—30, in der auch alle Typen mit
Ausnahme der Pykniker ziemlich gleichméfig vertreten sind, mit den
,,Gebildeten® ergibt eine tberraschende Ubereinstimmung. Es stehen
aber davon nur 5 unterhalb der 30er Jahre, die iibrigen 17 verteilen sich
auf die Jahre 30—70, das.Durchschnittsalter betragt 40 Jahre.
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Ich komme jetzt noch kurz zuriick auf die beiden Fille, die ich ein-
gangs erwahnte: es handelt sich um einen 24jahrigen Arbeiter, der 1922
an einem akuten schizophrenen Schub erkrankte. Zur Zeit der Aufnahme
wog er 67,5 kg, als ich ihn am 12. XII 1923 untersuchte, nur noch 62 kg.
Seine Korpermafle waren damals: Brustumfang 91, Bauchumfang 75,
Hiiftumfang 87, Vorderarmumfang 26, Handumfang 22, Wadenumfang
31, KorpergroBe 166, Schulterbreite 35,5, Beckenbreite 28,5 cm. Ich
stellte damals die Kérperbaudiagnose: athletischer Typus. Er verfiel
dann rapide, magerte hochgradig ab und entwickelte sich auch psychisch
zu einem verblddeten, vertierten Xatatoniker, wihrend er noch zur Zeit
der Untersuchung arbeitsam und geordnet war. Ich untersuchte ihn
dann im Februar 1924 nach und fand folgende Veranderung: Brustum-
fang 86, Bauchumfang 70, Hiiftumfang 80, Vorderarmumfang 23, Hand-
umfang 21, Wadenumfang 28,5; das Gewicht war auf 53 kg gesunken.

Angesichts der geringen Schulterbreite hitte man ja von vornherein
schwanken kénnen, ob man den Fall zu den Athletikern rechnen sollte;
in Anbetracht dessen aber, daf3 der Mann auBerordentlich gut entwickelte
Muskulatur hatte, die Schultern trotz der geringen Breite ausladend wirk-
ten und der Gesamteindruck damals von mir formuliert wurde ,,mittel-
groB, stramm, kriftig, muskulos®, entschied ich michdochfiir,,athletisch*.

Wer den Kranken bei der zweiten Untersuchung zum ersten Male
gesehen hiitte, wiirde sich unbedenklich auf Grund des Gesamtbildes
fiir ,,asthenisch‘‘ entschlossen haben und — das MaB hatte ihm recht ge-
geben! (Der Fall war iibrigens noch in anderer Hinsicht interessant:
es bildete sich namlich innerhalb ganz weniger Wochen — gleichzeitig
mit dem Einsetzen des rapiden Verfalls — ein beiderseitiger Katarakt
aus, der zu volliger Amaurose filhrte. Man konnte das wohl im Sinne
der modernen endokrinen Theorie deuten: das krankmachende Gift,
das hier offenbar plétzlich in grolen Mengen in die Blutbahn ausgeschie-

" den wurde und dadurch — trotz enormer Nahrungsaufnahme — zu dem
hochgradigen kérperlichen und damit auch psychischen Verfall fiihrte,
ist auch die Ursache des Katarakts.)

Der zweite Fallist ein 41 jahriger Arbeiter, der mit 28 Jahren erkrankt
war, stupords-autistisch mit zeitweisen Erregungszustinden. Als ich
ihn am 11. XI. 1923 untersuchte, ergab sich folgendes: Korpergrofie 158,
Gewicht 48 kg, Brustumfang 84, Bauchumfang 74, Hiftumfang 80,
Vorderarmumfang 20,5, Handumfang 19,5, Wadenumfang 26, Schulter-
breite 34,5, Beckenbreite 25,5. Diagnose: ,asthenisch®. Nachunter-
suchung Februar 1924 : Brustumfang 90, Bauchumfang 88, Hiiftenum-
fang 93, Vorderarmumfang 22,5, Handumfang 20, Wadenumfang 30,5,
Gewicht 60 kg. Es hatte sich eine ausgesprochene Fettansammlung am
Stamm hinzugesellt, das Gesicht war voll. Erwahnen wir nun noch, dafi
die KopfmaBe auf starke ,pyknische Einschlige® deuteten, so wire der



Der Koérperbau der Schizophrenen. 79

Diagnose: pyknisch doch wohl mit keinem wesentlichen Einwand zu be-
gegnen gewesen ! (Der Fall ist dann den ,,Uncharakteristischen zugezahlt
worden; den ersten Fall habe ich bei der Gruppe ,,athletisch‘ belassen.)

Ich bin so ausfithrlich auf diese beiden Fille eingegangen, um zu
zeigen, worauf ich schon hinwies, dall das Mall das Skelettsystem nur
sehr bedingt zur Darstellung bringt und dall das Skelettsystem bei der
Typendifferenzierung nicht die ausschlaggebende Rolle spielt, die ihm
zugeschrieben wird. Wir wollen ja doch auch nicht eine vergleichende
Skelettsystemlehre, sondern eine vergleichende Morphologie, die die Ge-
samterscheinung des Korperbaus berticksichtigt. Dazu gehort aber eben
auch die eingehende Beriicksichtigung der nicht knéchernen Bestand-
teile des Korpers. Man konnte einwenden, ich habe aus einer Miicke einen
Elefanten gemacht; das seien extreme Ausnahmefille. Ich glaube doch
nicht, aber sei es wie es sei, die Falle sind iiberzeugend genug, um dar-
zutun, welcher Skepsis und Kritik es bei der Korperbauforschung be-
darf. Sie sollen nur anregen, nicht kritiklos darauf loszumessen, sondern
alle Faktoren in Betracht zu ziehen, die als Fehlerquellen in Rechnung
gesetzt werden miissen.

Die 4 Fille, die ich den dysplastischen Spezialtypen zugerechnet
habe, mochte ich nunmehr einzeln besprechen.

Fall 1. Eunuchoider Hochwuchs, ist ein 36 jihriger Arbeiter mit einer typischen
Katatonie mit paranoidem Einschlag; er ist mit 34 Jahren erkrankt. Seine Kérper-
mafBe sind: 184 groB, Brustumfang 90, Beinlinge 100, Schulterbreite 37, Becken-
breite 30, Gewicht 63,5 kg. Rumpf und Arme vollstindig unbehaart, an den Beinen
nur Andeutung von Behaarung. Die (Genitalbehaarung zeigt ausgesprochen femi-
nine Begrenzung, er hat sehr groie Mammae und auch in der Taillenbildung sind
feminine Einschldge deutlich; die Hoden sind mittelgroB.

Fall 2. Infantilismus. 24jahriger Landwirt, ein schizophrener Endzustand.
KérpergroBe 168, Brustumfang 87, Beinlinge 87, Schulterbreite 33, Beckenbreite 28,
Gewicht62 kg. Rumpf und Arme sind vollstindig unbehaart, die Genitalbehaarung
mit femininer Begrenzung, schmal begrenztem, auBerordentlich schwachem Bart-
wuchs, groflen Hoden; im Gesamtanblick wirkt er ausgesprochen infantil.

Fall 3. Eunuchoider Fettwuchs. 21jahriger Knecht, schizophrener Endzustand,
Korpergrofe 155, Brustumfang 87, Beinléinge 77, Schulterbreite 35,5, Beckenbreite
27,5, Gewicht 58,5 kg. Rumpf und Extremititen sind véllig unbehaart, Bartwuchs
ist nur am Kinn angedeutet, die Genitalbehaarung mit femininer Begrenzung. Er
hat einen dicken, kurzen Hals, ziemlich starke Fettansammlung am Stamm, starkes,
weit in die Stirn wachsendes Haar auf dem kugelrunden Kopf, groBe Hoden bei
ausgesprochener Genitalhypoplasie. Seine Haut ist dick und pastds, das Gesicht
rund und breit, die Stirn niedrig.

Fall 4. Infantil-hypoplastisch, 26 jahriger Schlosser, parancide Demenz, Kérper-
grofle 177, Brustumfang 96, Beinlinge 96, Schulterbreite 35, Beckenbreite 30,
Gewicht 70,5 kg. Der Rumpf ist unbehaart, Extremitatenbehaarung nur angedeu-

' tet, es finden sich nur an der Oberlippe kindliche Bartspuren, die Genitalbehaarung
ist feminin begrenzt, das Genitale selbst deutlich hypoplastisch, der Hals ist kurz
und dick, leichte Fettansammlung am Stamm; das Haar wichst weit in die Stirn
hinein, sein Profil ist hypoplastisch.
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Fall 3 ist ein ziemlich ausgesprochener Typ, so wie ihn Tandler und
GroB und Kretschmer beschrieben haben. Bei den anderen Fillen sind
die Dysplasien nicht so deutlich, immerhin konnte ich mich doch nicht
entschlieflen, sie etwa den uncharakteristischen oder einem Mischtyp
zuzureihen.

Ich habe mich im vorangehenden bemiiht, eine moglichst {ibersicht-
liche und niichterne Darstellung des nackten Tatsachenmaterials zu
geben, ohne den Fortgang der Untersuchung durch allzu viele kritische
Einwinde zu storen; solche wurden nur gemacht, wo es unumginglich
notwendig erschien. Versuchen wird unmehr, unsere Ergebnisse zasam
menfassend kritisch zu beleuchten. Zuerst nochmals einiges zur Methodik.
Zu den anthropologischen Einwinden haben wir bereits Stellung ge-
nommen; es wire nur noch einiges zu dem beschreibenden Teil zu sagen.

Der Willkiir des Untersuchers sind hier keine Schranken gesetzt.
Man setze einmal versuchsweise mehrere Beobachter vor einen und den-
selben Kranken und priife dann an grofien Reihen nach, zu wie verschie-
denen Ergebnissen man da kommen wiirde. Und dann: wer will ent-
scheiden, ob nicht z. B. die Gesichtsmerkmale, eckig und scharfgeschnit-
ten, durch die Magerkeit bedingt sind, also einfach der Ausdruck einer
sekundiren Erndhrungsstérung, was fiir sichere Kriterien gibt es, zu
sagen, ob die Jochbeine nicht nur deswegen als stark entwickelt oder
vorspringend imponieren, weil das nur wieder ein Ausdruck der Mager-
keit eines Gesichtes ist? Was fiir Kennzeichen haben wir dafiir, ob eine
Nase, eine Stirn kraftig konturiert sei oder nicht? Das Ma8 soll ja aber
doch nach Kretschmer nur den optischen Eindruck korrigieren. Wenn
man ihn also beim Worte nimmt, so ist es die beschreibende Methode
in erster Linie, die das Fundament fiir eine ,,exakte Korperbaudiagnostik
abgeben soll. Wir halten es fiir angebracht, offen auszusprechen, daf}
die beschreibende Methode Kretschmers dieser Forderung nicht nach-
kommt, da sie der Subjektivitit des Untersuchers Tir und Tor éffnet je
nach einer vorgefaliten ,Intuition. Mit dem Worte ,,Intuition‘* wird
neuerdings ein grober Unfug getrieben. Nicht, dafl wir sie bestreiten
oder ithren Wert fiir die Xrfassung der Totalitdt des Menschen herab-
mindern wollten. Aber eine exakte naturwissenschaftliche — wie
Kretschmer ausdriicklich betont — Korperbaudiagnostik auf Intuition
begriinden zu wollen, erscheint mir ungeeignet. Wir miissen uns hier
ganz der treffenden Kritik Gruhles anschliefen: ,,—— jetzt bedarf es der
intuitiven Blicke nicht mehr, sondern exakter Erfahrungen, um zu pri-
fen, inwieweit sich diese Frage wissenschaftlich iiberhaupt beantworten
1aBt. Heute wollen wir Nachweise, nicht Einfille; exakte Priifungen,
nicht Vermutungen.*

Kretschmer wiirde sich gegen diesen Vorwurf wahrscheinlich ener-
gischst verwahren, denn er sagh auf der ersten Seite seines Buches aus-
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driicklich, daf} die intuitiven — man kénnte auch sagen ,,feuilletonisti-
schen’* Lichtblicke, mit denen er den ahnungslosen Leser in die Probleme
einfiihrt, ihn nicht in seinem Vorgehen beeinfluBlt hatten. Er macht sich
also in der Ausfilhrung seines Vorhabens zahlreicher Widerspriiche
schuldig, die die Vermutung nahelegen, das der ,Dickteufel und
,»Ritter Falstaff doch eine groBere Rolle bei seinen diagnostischen Er-
wigungen gespielt haben, als er es haben mochte. Was will das heillen,
wenn er von einer ,,vollkommen kiinstlerischen, sicheren Schulung des
Auges* spricht: entweder das Auge sieht ,,sicher’ im strengsten Sinne
des Wortes oder es sieht ,,kiinstlerisch*. Die Verschmelzung dieser beiden
Begriffe filhrt nicht zu einem Ziele. Denn das kiinstlerische Auge will
etwas ganz andres sehen, als das naturwissenschaftlich geschulte. Der
Kiinstler will immer nur Individualititen sehen, der Naturwissenschaft-
ler GesetzmiBigkeiten. Das Gefihrliche des Kretschmerschen Vorgehens
ist aber das, dafl er nicht konsequent an seinem Standpunkt festhilt,
sondern immer dann, wenn ihn die Intuition verlaft, das BandmalB zwar
nicht ,,sehen aber doch sprechen 148t. An meinem Material glaube ich
dargetan zu haben, dafl MafBzahl und optischer Eindruck sich aber auch
gar nicht decken. Kretschmer deckt sich aber damit, wenn er in den
Fillen, wo das eine versagt, plotzlich das andere hervorholt — nur,
damit ,, Tugend und Teufel* zu ihrem Recht kommen! Wenn Sioli und
Meyer zwar auch da und dort mit ihrer Kritik nicht zuriickgehalten
haben, aber doch immer wieder auf die geniale Schau und Intuition
Kretschmers hingewiesen haben und schlieflich in seiner Arbeit eine
Wesensverwandtschaft mit Denkern wie Bergson, Gundolf, Spengler,
Keyserling zu sehen glauben, so muf gegen diese Betrachtungsweise nach-
driicklichst Protest erhoben werden. Es geht hier gar nicht um die
Kretschmersche Intuition oder um eine ,, Revolution der Wissenschaft* —
das ist eine Verwischung und Verschiebung des wirklichen Problems
in eine Sphire, in die es nicht hineingehort. Die Spenglersche Kultur-
philosophie oder Schopenhauer und Nietzsche hier hineinzutragen, heilt
das Problem nicht sehen, um das es hier geht. Sonst sind wir keinen
Schritt iiber Lavater hinaunsgekommen. Nur daB das Gewand heute ein
etwas anderes ist. Entweder, wir wiinschen wirklich eine ,,Abgrenzung
mit den exaktesten Methoden* (Sioli und Meyer) oder wir bekennen
uns zu der Auffassung, daB eine ,,neue Denksinnlichkeit* und der ,,Elan
des Kiinstlers“ geniigen, um eine klinische Korperbaudiagnostik zu be-
grimden. Kretschmer hat versucht, diese Dinge miteinander zu ver-
mengen ; darum ist sein Versuch ,,der niichternen Wissenschaft zunichst
verdéchtig erschienen® (Sioli und Meyer). Wie wenig es ihm um die
Exaktheit zu tun ist, erweist sich besonders deutlich an der Art, wie er
die Genialen bearbeitet hat. An ein paar alten Stichen und Photogra-
Phien wird hier raschfertig eine Korperbaudiagnose gestellt; was nicht
Archiv flir Psychiatrie. Bd. 72. 6
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hineinpafit in das Bild, ist ebzn eine Uberkreuzung oder Legierung.
Gerade die Tatsache, dall oft auf einem Korper ein nicht dazugehoriger
Kopf sitzt, hatte ihn hiervon Abstand nehmen lassen sollen. Man darf
bei dieser Gelegenheit wohl auch die Frage stellen, wie er denn seine
Korperbaubsfunde an den mehreren hundert Gesunden erhoben hat,
auf denen sich doch schlieBlich sein ganzes Gebsude der schizothymen
und zyklothymen Konstitutionen errichtet? Sind diese Korperbaudia-
gnosen nur auf der StraBe und am Biertisch gestellt worden oder
liegen hier exakte Messungen zugrunde? Sein Vorgehen beziiglich der
Auswahl der Fille haben wir schon kritigiert; bei der Auswahl seiner
Manisch-Depressiven ist er ja auch ziemlich kritiklos vorgegangen, wenn
er Involutionsmelancholien, senile und arteriosklerotische Depressionen
und gleichzeitig auch gesunde hypomanische und konstitutionell-de-
pressive mit ibnen zsusammenwirft.

Die Typen, die er entworfen hat, sollen zwar nach seiner Aussage
»keine Idealtypen sein, die durch bestimmte Leitideen oder Wert-
setzungen willkiirlich heraushebend entstanden sind®, ich habe mich
davon aber nicht iiberzeugen kénnen. Wenn dem nicht so ist, wozu
braucht er dann die Begriffe ,Legierung und ,,Dominanzwechsel®,
um doch jeden einzelnen Fall in eines der von ihm aufgestellten Sche-
mata hineingupressen? Die pyknischen Kopfe auf asthenischen und
athletischen Korpern und umgekehrt, die divergierenden Ergebnisse
von Messung und Beschreibung machen diese Begriffe eben nétig.
Erkennt man diese Begriffe in dieser Anwendung nicht an, muff man
natiirlich zu anderen Ergebnissen kommen. Moellenkoff und ich haben
eine groBe Anzahl von uncharakteristischen Typen gesehen. Vielleicht
hiitte Kretschmer auch da noch seine Typen gesehen, weil fiir ihn ja alles
erklarbar ist, was andere stutzig macht. Unter Anerkennung der Be-
griffe Legierung und Dominanzwechsel ist die Kretschmersche Lehre
eigentlich gar nicht zu widerlegen: die widersprechendsten Korperbau-
kombinationen finden so eine befriedigende Erklirung. Bumke hat
dieses Vorgehen ja auch schirfstens abgelehnt. Wer das vorliegende
Material aufmerksam durchgeht, sto8t ja auf Schritt und Tritt auf
,,s0lche Legierungen und Uberkreuzungen, wo die Gesichtsbildung einen
ganz anderen Weg geht wie der iibrige Kérperbau®,

Aber auch in der Beschreibung seiner Typen macht Krelschmer
manchmal dullerst unbestimmte und dehnbare Angaben. So, wenn er das
Gesicht des Pyknikers beschreibt, dessen Profil einmal ,,meist schwach
gebogen®, dessen Nase dann aber wieder , mittelgroB, von geradem, bis
eingezogenem Riicken ... weder gestillpt noch gezogen® sein soll.
Darunter kann man eigentlich, wenn man will, jedes Profil ein-
gruppieren. Zua nicht ganz ausgesprochenen Fallen wiirde man eben
sagen: mit ein paar andersartigen Einschligen. Bei der Behaarung
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spricht er davon, daBl sich haufig ,,Geheimratswinkel“ finden, ,,doch
sind mehr horizontal wirkende Stirnabgrenzungen ebenso hiufig”. Was
gilt nun? Um sich die zusammengewachsenen Brauen nur ja fiir die Schizo-
phrenen zu sichern, widerlegt er von vornherein jeden Einwand durch die
TFeststellung: ,,spurweises Konfluieren der Augenbrauen ist bei genauer
Untersuchung etwas iiberaus Héufiges und ist auch bei Zirkuldren an
der Tagesordnung*’. Er laflt sich eben iiberall ein Hintertiirchen offen.

Die Gesichtsmessung ist ja doch, worauf wir schon verschiedentlich
hinwiesen, mit Vorsicht zu bewerten. Ist es wirklich méglich, die feinen
Unterschiede, die, wie Kretschmer selbst sagt, eigentlich nur optisch zu
erfassen sind, auf eine arithmetische Formel zu bringen? Gibt man sich
nicht groBen Selbsttduschungen hin, wenn man meint, mit den Zahlen-
werten, die vielleicht von jedem Untersucher anders gemessen wurden,
auch nur die morphologische Struktur eines Gesichtes festhalten zu
konnen? Jaspers sagt: ,,Bei groben Verhiltnissen ist das MeRinstrument
sicherer als unsere Schétzung, bei den feinen morphologischen Verhalt-
nissen, auf die es physiognomisch ankommt, ist der Blick jedoch viel
empfindlicher und exakter.” Dieser Autor sagt aber auch — und wir
mochten uns seiner Auffassung voll anschliefen: ,,Solche Intuitionen
von den Gestalten als Wesensausdruck sind nicht objektiv zu machen,
weil es sich um die Unendlichkeit einer Gestalt, nicht um Mefbarkeit
handelt. Es sind die gegenseitigen Beziehungen der Formen und MagGe,
nicht notierbare Einzelformen und Mafle. Diese Beziehungen sind es
aber wieder nicht als einzelne, die man wieder messen kénnte, sondern
sie verlaufen sich in einer Unendlichkeit, die man nie mit Quantitdt und
ratio durchlaufen wiirde.

Was die Typen selbst angeht, so habe ich in meinem Material keinen
einzigen Fall, in dem alle MaBle auch nur iibereinstimmten mit den von
Kretschmer angegebenen, selbst wenn man fiir meBtechnische und indi-
viduelle Abweichungen einen weiten Spielraum gibt. Darin stimmen die
Untersucher ja auch weitgehend iiberein, wie z. B. Bwald, der meint, daB
viele Astheniker so wenig ausgesprochen gewesen seien, ,,dafl man nur
mit recht viel gutem Willen sich fiir diese oder jene Kérperform ent-
scheiden konnte‘. Dieser Autor fand auch eine groBle Anzahl von
,,Unauffalligen‘1).

Sogar Bleuler meint, dafl sehr viele Ausnahmen zu finden seien bei
oberflachlicher Durchsicht. Beziiglich der Verteilung der Typen ist
wichtig ein Hinweis von Marcuse, der das haufige Vorkommen des asthe-
nischen Typ bei den Schizophrenen auf die absolute Haufigkeit dieses
Typus zuriickfithrt und empfiehlt, iiberhaupt erst einmal die Haufgkeit
der Korperbautypen, vorausgesetzt, daB es diese gibt, an Gesunden

1) Es ist bedauerlich, dafl Fwald seine Ergebnisse nicht zahlenmiBig belegt hat;
vielleicht holt er dies noch nach.

6*
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nachzupriifen. Diese Forderung ist ja auch von Grukle, Kehrer und
Bumke erhoben worden. Berze meint, daf3 er unter seinem Material kaum
mehr als 10%, Astheniker gefunden habe und glaubt, daB der hohe
Prozentsatzin dem Kretschmerschen Material damit zusammenhinge, dafl
Kretschmer einmal sehr freigebig mit der Diagnose ,,asthenisch® sei,
sodann aber sich habe beeinflussen lassen durch seine Methode, die
Schizophrenen den Zyklothymen gegeniiberzustellen.

Beziiglich der Aufstellung der Mischtypen hat Olivier gemeint, diese
im Sinne des Affinitétsprinzips verwenden zu konnen, da sie ja eben-
sogut nach der einen wie nach der anderenSeite gerechnet werden kénnen.

Wir halten diese Meinung nicht fiir zutreffend. Wenn wir selbst
zur Aufstellung von Mischtypen gekommen sind, so geschah es lediglich,
um unsere Unvoreingenommenheit gegeniiber der Kretschmerschen Lehre
zu dokumentieren. In Wirklichkeit weisen ja die Mischtypen ein wahl-
loses Durcheinander von MafBen und Merkmalen auf. Es ist nicht so,
daB immer nur Kopf und Korperbau sich gegeniiberstehen. Sondern an
Kopf und Korper findet sich dieses Durcheinander. Wir stehen also nicht
an, bei der endgiiltigen Beurteilung die Mischtypen zu den Uncharakteri-
stischen zurechnen. Moellenhoffs Arbeit weist in genau dieselbe Richtung.

Man kann natiirlich den Einwand erheben, ich habe die Typen nicht
sehen wollen und sei deswegen zu einem so abweichenden Ergebnis ge-
kommen. Dafiir, daB dies nicht so ist, kann ich keinen anderen Beweis
bringen als den Hinweis auf genaue Durchsicht meines Materials. Aber
selbst fiir den Fall, es triafe zu, so miiflte ich antworten: eine Methodik,
die so von der subjektiven Einstellung des Untersuchers abhingig ist,
seiner vorgefaflten ,, Intuition®, ist unbrauchbar, weil sie gar nicht nach-
priifbar wire.

Auf die vielfachen Beziehungen zwischen ,,pyknischem‘ und ,,athle-
tischem** Typ habe ich ja schon jeweils hingewiesen. Daraus die Folge-
rung zu ziehen, daf} der ,,pyknische Typ‘ nur eine Unterform des athle-
tischen sei, wie Moellenhoff es vermutet, halte ich nicht fiir berechtigt.

Sehen wir nochmals die einzelnen Typen durch, so wollen wir natiir-
lich nicht leugnen, dal} etwas Wahres daran ist. Der asthenische Typ
scheint mir relativ am besten charakterisiert zu sein, wenn wir ja auch
an vielen Stellen auf ganz abweichende Befunde hinweisen mufiten. Die
Aufstellung des pyknischen und athletischen Typus scheint mir schon
problematischer zu sein. Der pyknische Typ, der nach Jaspers ,,sofort
anschaulich und mit Erfahrungen erfiillbar® ist, zerfallt eben sehr haufig,
sobald man eine exakte Darstellung durch Mafle und Merkmale verlangt.
Seine Diagnose griindet sich eben doch hauptsichlich auf den dicken
Bauch, und der verleitet leicht zu falschen Schliissen. Von den Fillen
nicht zu reden, wo die Diagnose durch die Kleider hindurch gestellt wird
oder einfach nur eine Kopfdiagnose ist.
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Man darf aber iber alldem nicht das Grundproblem vergessen, um
das es bei der Beurteilung der Kreischmerschen Arbeit geht. Das ist
nicht die Aufstellung und Abgrenzung von Korperbautypen. Hier wird
sich vermutlich eine grundsatzliche Einigung niemals erzielen lassen.
Sicher ist nur so viel, dafi die charakteristischen Typen iiberhaupt viel
seltener sind, als man esnach den Kretschmerschen Ergebnissen annehmen
konnte. Es wird hier eben immer vom guten Willen des Einzelnen ab-
héngen, ob er die Typen sehen will oder nicht. Anders steht es mit der
biologischen Affinitét bestimmter Korperbauformen zu bestimmten
Psychosen resp. charakterologischen Veranlagungen. Das erstere kann
auf rein empirischem Wege erledigt werden; das von mir vorgelegte
Material gibt in eindeutiger Weise darauf Antwort: die von Kretschmer
behauptete Affinitit bestimmier Korperbaugruppen zur Schizophrenie be-
sleht jedenfalls fiir das mecklenburgische Menschenmaterial nicht.

Der zweite Punkt steht und fallt mit der Annahme oder Ablehnung
der von Kretschmer aufgestellten schizothymen-schizoiden resp. zyklo-
thym-zykloiden Charaktere. Bumbke, Kehrer, Kleist, Ewald, Willmanns
u. 8. haben sich ziemlich entschieden dagegen ausgesprochen und
Kretschmer selbst hat jingst den Kreis der Schizoiden schon enger ge-
zogen. Wir selbst miissen uns ganz der Auffassung Bumbkes, Berzes und
Ewalds anschlieflen, die diesen Sprung vom Normalpsychologischen ins
Pathologische nicht mitmachen.

Berze sagt sehr zutreffend, dal man eine richtige Dementia praecox
doch unmdoglich alg eine pointierte Zuspitzung des Normalen auffassen
kionne. FHwald weist nachdriicklich auf die Ruinen unserer Irren-
anstalten, wenn er gegen das ,,Schizoid* Front macht, ,,da eine biolo-
gische Wesensverwandschaft mit der Erkrankung Schizophrenie vor-
getduscht wird, die nicht besteht . . ., sie stiifzt sich lediglich auf psycho-
logisch-symptomatologisthe Ahnlichkeiten‘.

Es miissen, wie Forster sich ausdriickt, ganz eindeutige Beziehungen
zwischen Korperform und bestimmten Temperamenten bestehen®.
Kretschmer sei das ebensowenig gelungen, wie Gall und Lombroso. Und
Bumke driickt es noch schirfer aus, wenn er sich zu der Moellenhoffschen
Arbeit dufert: ,,Das vorgelegte Material ist zahlenmaBig gewiB noch
klein, aber es reicht trotzdem aus, um Kretschmers Lehre in ihrer ur-
spriinglichen Gestalt zu widerlegen. Zwischen seelischer und korperlicher
Konstitution sollten ja innere Beziehungen bestehen und hbeide durch
eine endokrine Abweichung bedingt sein. Wire das der Fall, so diirfte
es Abweichungen von Kretschmers Regeln wicht geben'). Bedingt ein
endokrin bedingter Chemismus sowohl den Aufbau des Korpers wie die
seelische Struktur eines Menschen, so diirften sich Korperbau und Cha-
rakter nicht widersprechen.” Das von mir vorgelegte Material diirfte

1) Vom Verfasser gesperrt!
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als ein weiterer Baustein zur Widerlegung der Kretschmerschen Lehren
zu verwenden sein.

Kronfelds enthusiastische Aufnahme des Kretschmerschen Buches
geht ja auch von der Voraussetzung aus, dafl es sich hier um ein schon
erwiesenes ,,fundamentales biologisches Beziehungsgesetz‘‘ handle; er
irrt aber, wenn er annimmt, daB durch Kretschmer eine ,bloB
enumerative Typik® durch eine ,,dynamische Erfassung der Struk-
turen und Zusammenhinge* abgelost werde. Diese wird vielleicht in
einer ganz anderen Richtung liegen, als es die Kretschmersche darstellt.
Im Sinne der Erfassung der Ausdrucksbewegungen nimlich, wie sie von
Klages und neuerdings von Homburger und Steiner in Angriff ge-
nommen worden ist. Ob es jemals gelingen wird, das verschlungene
Problem der Beziehungen zwischen Korperbau und Charakter auf dem
Wege wissenschaftlicher, rationaler Erfassung einer Losung zuzufithren,
mochte ich stark bezweifeln. Die intuitive Erfassung einer Person ist
sicher etwas, was nicht geleugnet werden kann, nur wird sie vielleicht
immer Sache des Einzelnen bleiben, niemals aber sich in wissenschaft-
liche Formeln einfangen lassen.

Was es heute gilt, ist: Front zu machen gegen eine Lehre, die in so
bestechendem Gewand auftritt und Anspruch darauf macht, eine exakt-
naturwissenschaftlich fundierte zu sein, es aber nicht ist, vielmehr mit
pseudowissenschaftlicher Exaktheit die Probleme verschleiert. ¥s
maochte scheinen, als habe ich mit allzu groBer Pedanterie die Kretschmer-
sche Lehre, die man gar eine ,,geniale’ genannt hat, mit allzuviel Kritik
zerpfliickt, ohne etwas Besseres an ihre Stelle zu setzen, ohne auch nur
einen Weg angegeben zu haben, wie es anders zu machen sei. Man kann
einwenden, ich habe aus einem zu kleinen Material zu weitgehende
Schliisse gezogen. Darauf ist zu erwidern, daf3 es mir lediglich darauf
ankam, zu zeigen, daB die ,spielend anmutende Losung schwierigster
Probleme® (Kehrer) schon wesentlich weniger nach Losung aussieht,
wenn man einmal mit mehr Kritik herangeht und sodann sich streng an
die Tatsachen hilt und diese nicht versucht im Sinne vorgefafter Theorie
umzubiegen. ,

Man kann weiter einwenden, es mangle mir eben an jener Intuition.
Tch will es nicht bestreiten. Wenn aber die ,,exakte Korperbaudiagnostik‘
nicht ohne jene Intuition zu leisten ist, so ist sie eben keine naturwissen-
schaftliche Tyypenlehre.

Im iibrigen kann, was das Grundsatzliche zum Kapitel ,,Korperbau
und Charakter anlangt, nur auf das verwiesen werden, was Jaspers
in der neuesten Auflage seiner Psychopathologie gesagt hat, speziell
seine treffende Kritik der Kretschmerschen Arbeit. Er hat namentlich
deutlich gemacht die Vermischung zweier Methoden, die hier vorliegt:
der statistischen namlich und der intuitiven und meint, dal Kretschmer
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sich besser zu der letzteren — die keine naturwissenschaftliche ist —
offen hatte bekennen sollen, anstatt seine Lehre in ein ,,pseudoexaktes,
naturwissenschaftliches Gewand‘ zu hiillen.

Zusammenfassung.

Die Korperbauuntersuchung an 100 Schizophrenen mecklenburgi-
schen Volksschlages ergab in weitgehender Abweichung von den Kretsch-
merschen Ergebnissen:

1. gleichstarkes Hervortreten pyknischer Korperbauformen wie
asthenischer und athletischer;

2. geringe Einmischung dysplastischer Korperbaustigmen;

3. starkes Hervortreten von Uncharakteristischen und Mischformen;

4. auBerordentlich geringer Prozentsatz voncharakteristischen Typen;

5. die Typendiagnostik 14t den einzelnen Untersuchern zu weiten
Spielraum wegen der Unexaktheit der Methodik der optisch zu er-
fassenden Merkmale;

6. haufigfehlende Ubereinstimmung von MaB8und optischem Eindruck;

7. groffe Abweichungen auch in den von Kretschmer gegebenen
Mafglen fiir die einzelnen Typen;

8. die von mir untersuchten 100 Schizophrenen weisen in sich auch
keinen einheitlichen Korperbau auf;

9. namentlich bei exakter Nachpriifung der beschreibenden Merk-
male finden sich weitgehende Abweichungen von den Kretschmerschen
Ergebnissen.

Die Untersuchungen werden jetzt an dem thiiringischen Material
mit anthropologischer Technik fortgesetzt.

Tabelle 63.
Ubersichistabelle iiber die Indices.

Asth. §Ath1et. f Dyspl. /) A ; Eyka. sUnchar.‘ ig%ﬁ‘jr‘;
S:&{ﬁ;’;f;i%} 32,5 } 37,0 ‘ 37,0 [ 35,3 ; 40,0 ; 34,ﬂ 37,2
KérpergroBe | 21,0 ‘ 217 | 205 | 209 223 | 218 | 207
:g{%%ézr: 16,9 J 17,1 { 17,0 [ 16,5 1 13 | 167 | 111
H}gsrgefrgrase 50,7 | 52,0 | 526 | 51,8 | 545 | 526 . 530
‘i{b";pe:gx;‘gb'/ﬁe 50,6 [ 5T | 520 \\ 524 | 547 | 524 | 530
::}S(:g}l;}gﬁéigfgite 800 | 789 ; 82,0 ( 78,9 { T4 | 79,2 : 82,3
Brusifufr:fl:,flé 41,6 ] 41,8 1 389 | 403 7 4,9 | 415 ) 39,1
K(igxflzz/K? | ss2 | o837 | 10 ! 82,8 | 86,2 ! 83,0 | 834
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Tabelle 63 (Fortsetzung).

A.-A. | Pykn. 100 Schi-
Asth. | Athlet. | Dyspl. M.-F. F. |Unchar. zophrene
Kopflange/
Kopthohe . . 90,5 91,8 95,2 93,0 88,3 93,5 92,1
Koptbr./Kopf- 1
hohe . . . .| 771 | 768 | 733 | 765 | 761 | 786 @ 768
Armlénge/Kor-
pergrofe . . 44.5 40,4 45,0 44,7 44,0 44,8 44,4
Beinlénge/Kor- ! !
pergrofe . . | 524 | 520 | 526 | 529 | 5L,7 | 527 | 522
Rohrer . . . . 1,18 1,21 1,27 1,22 { 1,39 | 1,24 [ 1,3
Pignet . . . .| 27.8 | 191 | 17,4 | 220 | 105 \ 222 | 16,6
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