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Da/3 interknrrente fieberhafte Erkrankungen den Verlauf bestehen- 
der Psyehosen vielfaeh giinstig zn beebdlussen verm6gen, ist seit la~gem 
bekannt.  Eine ausfiihrliehe Zusammenfassung eigener und fremder Er- 
fahrungen auf diesem gebiete bringt bereits 1887 J~tl. Wagner1). I n  
neuerer Zeit hat  die von R. Schmidt  2) wieder eingefiihrte und ausgestal- 
tete Proteink6rpertherapie sieh weiteste AnweTldungsgebiete ersehlossen. 
Die Theorie der Einwirkung parenteral verabreiehter EiweiBdosen 
gipfelt in dem ]~egriff der , ,Protoplasma-Aktivierung". Die gleiehen 
Wirkungskomplexe k6nnen abet, wie R. Schmidt  ausfiihrt, aueh dutch 
andere mit  den ProteinkSrpern in gar keiner Verwandtsehaft stehenden 
Substanzen hervorgerufen werden, so da[~ ,,vielleieht weniger die Qua- 
]itgt der injizierten Substanz als die mit  Umgehung yon Darm und 
L e b e r . . .  erfolgende mehr oder minder briiske Einverleibung eines 
Etwas iiberhaupt, die Vergnderung als solehe, die ,Alteration' als be- 
s t immend fiir den Effekt anzusehen i s t . "  - -  

Was mieh naeh den wenig ermutigenden Versuehen, die progressive 
Paralyse durch Milehfieber zu beeinflussena), bewog, die gleiehe The- 
rapie bei gehemmten Psyehosen in Anwendung zu bringen, war zungehst 
einmal die Erwi~gung, dab bei Melaneholikern und stupor6s Kata tonen 
Zirkulation und S~offweehsel darniederliegen. Die drastisehsten iiul3e- 
ten Symptome hierfiir sind vielleieht die durchweg bestehende Obsti- 
pation, Subaeidit~t des Magens, Akroeyanose und Kaltwerden der 
distalen K6rperpartien. Dabei ersehien es ohne wesentliehen Belang, 
we die kausMe Verankerung dieser siehtbaren Symptome im Krank-  
heitsbilde zu suehen sei. Irgendwie sehe ieh ihr Vorhartdensein als ver- 
sehgrfend eingesehaltet in den Cirelflus vitiosus, denn we sie beim psy- 

1) Wagner, J. : {~ber die Einwirkung fieberllafter Erkrankungen auf Psyehosen. 
Jahrb. d. Psychiatrie u. Neurol. 7, 94: ff. 

2) Schmidt, R.:  ProteinkOrpertherapie. Ergebn. d. ges. Ned. 8, 56 ff. 
a) 8. diese Zeitsehrift 71. 5. 
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chiseh gesunden Mensehen aufgreten, rufen sie durchweg starke Unlusg- 
geftihle waeh. Gelang es also dutch kfinstlieh erzeugges Pieber Stoff- 
weehsel und Blutzirkulagion wenigstens zeitweise anzuregen, so war 
der Organismus ffir eben diese Spanne vom Druek jener Symptome 
befreit und muBge, falls das Fieber als solches ihn niehg wesentlieh be- 
eintr/tehtigte, Kr/tfte fiir andere Aufgaben frei bekommen. Das Fieber 
h/ttte also den Wert  einer ]~ntlasgungsoffensive. 

Zum anderen mu[3te aueh die begleitende Leukocytose yon vorteil- 
hMtem Einflul3 auf die Psyehose sein. Mc. Dowall 1) stellt naeh ein- 
gehenden Blutuntersuehungen an depressiven Kata tonen die Prognose 
am besten, wenn der K6rper mit  hoher neutrophiler Leukoeytose @ 
Nosinophilie reagiert. Allerdings bes~and bei Kranken der sehizophreaen 
Gruppe dann aueh die Gefahr des Umsehlags aus katatoner Sperrung 
in Erregung, denn bei I tebephrenen und aufgeregten Katatonikern 
finder sieh naeh Ansieht der meisten Autoren erh6hte Leukoeytenzahl. 
I)oeh glaubt K(~hlmeter t) als wiehtigsten Faktor  ffir diese ,,Blugkrisen" 
lediglieh die vermehrte  Muskel~rbeit in Reehnung stellen zu m/issen. 
Damit  k/tree der Hyperleukoeytose bei erregten Psychosen nut ein be- 
gleitender sekuud/~rer Wer~ zu, wLthrend die dureh MilcM'ieber erzeugge 
Leukoeytose naeh R. Nchmidt ihre Ursaehe in einer Allergic der cellu- 
1/tren Blu~bildungsst/tgten hat, mit  der oben gesebilderten Tatsaehe also 
nut  /tugerlich i ibereinst immt 

Die Behandlung babe ieh /thnlieh wie bei meinen ParMysef/tllen 
vorgenommen. Die sterilisierte [nicht etwa gekoehte, wie R. Nchmidt ~) 
sie ben/itzg] Kuhmilch wurde intraglut/tM injiziert, die Einzeldosen be- 
trugen 10--25 eem, die Injektionen wurden h6ehsgens zweimal in der 
Woehe vorgenommen, um der Wirkung Zeit zum Aussehwingeil zu 
h~ssen und, da auBerdem die gehemmten Kranken zvm mindesteu im 
Anfang der Behandlung nieht kritiseh am gleichen Tage wieder ent- 
fieberten, sondern entsprechend ihrem darniederliegenden Stoffweehsel 
eine mehr lytisehe Kurve  yon 36--48--60 S~unden aufwiesen. Behan- 
delt habe ich auf meinen M/tnnerstationen 2 Melancholien und 8 Kata-  
gonien, im ganzen also 10 g/tile. Chokwirkungen sind bei den oben- 
genannten Injektionsdosen in keinem Fall beobachtet worden, obwohl 
die Fieberh6he migungor his zu 39,80 rectal ans~ieg. 

Bei der Mehrzahl der F/tlle war eine soforg eintretende Wirkung 
w/thrend der Fieberdauer zu beobaehten. Ein. seit der Einlieferung 
(3 Woehen) v611ig mutistiseher 34j/thriger Katatoniker,  der Flexibilitas 

~) Zig. n~ch KJJmeter, G. : Blufun%rsuchungen bei einem Fall yon l)emen~ig 
praecox mit periodisehem Vcrlauf. Zeitschr. f. d. ges. Neurol. u. Psyehiatrio 
~4, 483 ff. 

~) Nchmidt, R.: Uber Arzneimittel der unspezifisehen Proteb~kBrperther~pie. 
Zeitschr. f. ~trztl. iD~ortbild. Jg. 2l, S. 579 ff. 
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eerea zeigte und tgglieh gef~ttert  werden mugte, spraeh spontan in 
durehaus geordneter Weise, gab auf Verlangen die Hand, setzte sieh 
allein im Bert auf, nahm Nahrung zu sieh. Fragen, welehe seinen Krank- 
heRszustand betrafen, beantworgete er allerdings nieht; es war dann 
fast sehlagartig siehtbar, wie die kaum gel6sge Sperrung wieder einsetzte. 
Bei diesem Kranken habe ieh aueh die unter den anderen Fgllen ver- 
einzelt gebliebene Beobaehtung gemaeht, dab 2 Stunden nach der 
3. Milehinjektion Pat. in einen ll/,zsttindigen Erregungszustand verfiel. 
Er sprang sinnlos im Bert herum, ahmte Militarmusik naeh und trom- 
m e r e  mit  dem Kept  und alien Gliedern an der Holzwand seines Bsttes 
den Takt  dazu. Dabei Grimassieren in fr6hlieh-fratzenhafter Weise 
und v611ig refraktares Verhalten gegeniiber jegliehem Beeinflussungs- 
versueh, l~ei spateren Injektionen hat  sieh diese Erseheinung nieht 
wieder gezeigt. Da erregte Zustande bei diesem Kranken sonst nie auf- 
getreten sind, muB ieh ihr einmaliges AuRreten wohl kausal mit  der 
Milehiniektion in Zusammenhang bringen. 

Von den 8 behandelten Katatonikern haben 6 in der gesehilderten 
Weise reagiert, da[3 die Sperrung wahrend der Fieberdauer merklieh 
naehlieB, allerdings nieht als Dauererfolg, zum mindesten nieht in der 
St~trke des ersten Eintritts.  Nach Abklingen des Fiebers, wenn ouch 
zeitlieh nieht, vSllig parallel, sondern etwas verz6gert, nahm die Sper- 
rung wieder zu. Erst  naeh mehrmaligen Injektionen war eine merk- 
lithe ]3esserung siehtbar zu verzeiehnen. 2 Falle blieben fast v6llig un- 
beeinfluBt, obwobl die Fieberh6he ouch bei ihnen in gewiiusehter Weise 
eintrat. Sic zeigten nut  eine gewisse Fieberunruhe, waren aber weder 
w~ihrend des Fiebers noeh naehher psyehiseh irgendwie verandert ;  der 
Stupor blieb der gleiehe. 

Als aussiehtsreiehste Falle sehe ieh diejenigen Schizophrenen an, 
bei denen der Zustand spontan im Umsehlagen ist, und zwar im Sinne 
sowohl des Eintritts einer Sperrung wie deren L6sung. Hier kann eine 
Milehfieberbehandlung sehr wohl prohibitiv gtinstig als ouch unter- 
sttitzend im Heilungsverlauf wirken. Ieh habe in meinem kleinen Un- 
tersuehungsmaterial allerdings nut  je 1 Fall der obengenannten Zu- 
stande gehabt, abet beide Male war der Erfolg so prompt  mid naeh- 
haltig, dab ieh die kritisehe Frage des post hoc-propter hoc doch glaube 
im zweiten Sinne beantwortet  zu linden. 

Die behandelten Melaneholiker zeigten gegenfiber den Schizophrenen 
eine gr6gere Stetigkeit der Besserung. Allerdings flaute ouch bei ihnen 
der initiale Fiebererfolg naehtraglieh ab, doeh blieb in beiden behandel- 
ten Fallen sehon naeh der ersten Injektion ein leiehter Erfolg dutch 
Tage bestehen. Und dos ist immerhin ein gewisser Vorteil, well er dos 
zerrtittete Selbstvertrauen der Kranken zu heben geeignet ist. Die Be- 
handlung mit Opiaten habe ieh dabei hie ausgesetzt. 
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Das Blutbild zeigte bei allen Kra,nken dis zu erwartenden Veriinde- 
rungen: Zunahme der polynuele:,tren Leukoeyten, teilweise aueh der 
Eosinophilen, Leukocytose w/~hrend der Fieberhdhe yon 12--15000. 

Soweit das beseheidene Krankenmaterial einigermal3en siehere 
Riieksehliisse zuli~gt, fasse ieh die Ergebnisse dahin zusammen: 

1. Der Milehfieberkur kommt bei gehemmten Psyehosen unter- 
stiitzertde Wirkung der bisher iibliehen Therapie zu. 

2. Am besten reagieren Fi~lle, in dene,t psyehisehe Hemmung bzw. 
Sperrung entweder in der Ausbildung oder sehon in der l~iiekbildung be- 
griffen sin& 


