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Josef Gerstmann und Paul Schilder. 

Mit  8 T e x t a b b i l d u n g e n .  

(Eingegangen am 14. April 1925.) 

Fall 1. Adolf Friedmann, in der psychiatrisch-neurologisohen Klinik der 
Universit/~t Wien vom 3. XII .  bis 19. XII .  1924. 

Am ]5. XI.  sttirzte der Pat. um 9 Uhr abends im Kaffeehaus zusammen. Der 
rechte Mundwinkel hing herab, der rechte Arm war gelahmt. Benommenheit. 
Am n/iohsten Tage erholt, spricht unzusammenh/~ngend. LaBt Urin in die Hand, 
in die Spuoksohale, ins Trinkglas. Vom Peripheriespital wegen n~ohtlioher Unruhe 
in die Klinik verlegt. 

Bei der Untersuehung geordnet, ruhig. Spontansprache: (Was fehlt Ihnen?) 
,,Ich wurde pl6tzlich ~reitag, nein Samstag abend ins Krankenhaus vereilt, no 
selbstredend (?). Jetzt  worde ioh Ihnen die Erkl~rung gegeben. Angemeldet, 
n/~mlich der Doktor, wenn ioh es angemeldet, D o k t o r . . .  es is~ ganz dasselbe - -  - -  
der Doktor angemeldet. Ich weiB niche, wie er heiBt. Hat  reich auf die Treinische 
Beobaohtung gesohickt (?). Der Zahn sprieht sehr schleoht aus. Word ich's nooh 
erleben, so wird dor Zahn sproohen. Die Kinder sind nach I-Iaus gekommen, die 
eine nicht, die hab ich hinausgefeuert und erkl/~rt, sie wiirde sieh traehten, sic 
mtissen das U berechnen, sie mfissen das U rechnen, well ich das U sehr selten zur 
Aussprache bringe und sie wird trachten, die ganze Sache derart abzuspitzen, 
damit oin gutes Ende aus der neuerliehen Saehe herauszieht." - -  (Sio sind im 
Kaffeehaus zusammengestfirzt ?) ,,Das ist nicht wahr, Fr/~uloin, die Kinder waren 
ja niemand zu Hause, die/~ltore war nioht einmal im Biiro. Ioh spreche doch nur 
mit denjenigen, mit  denen ieh unbedingt zusammengestiirzt bin (?). Aber nein, 
es mfiBte doch ja der Fall sein, ioh miil~te doch etwas wissen." Der Pat., dot spontan 
nicht viol spricht, hat einen ausgesproehenen reaktiven Rededrang. W/thrend der 
Beginn einer Unterhaltung noch einigermaBen verst/~ndliohe S/iOze zutage 
fSrdert, wird die Sprache des Pat. im Verlaufe der Unterredung immer rascher, 
er spricht leiser, die Paraphasien nehmen derart zu, dab ein umvorst/~ndliches 
paraphasisehes Gemengsel resultiert. 

Sprachverst(indnis auch flir kompllziortere Auf~r/~ge (z. B.: nehmen Sie das 
kfirzere der beiden StreichhSlzer, die vor Ihnen liegen) intakt. 

Nachsprechen. Gelegentlich mit paraphasischen Fohlern, die aber schwinden, 
wenn man den Pat. zur gr613eren Aufmerksamkeit anh/~lt. So spricht der Pat. 
,,Vergr6/3erung eines st/~dtisehen Kindergartens" nach als: ,,VergrOBerung eines 
grSBeren st/~dtisehen Verginungsa.rten." 

Ob#ktbezeichnungen sind besonders bei taktiler Darbietung paraphasiseh. So 
bezeiehnet or ein Streichholz als ,,ein Stipfmesser, dal~ heil3t eigentlich Nagelspitzel, 
das 3Iesser, zu dem gehSrt Nagelspitze]n." Optisehes - -  aueh bildhaf~ Gegebenes 
- -  wird im allgemeinen gut bezeiohnet. 
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Abb. 1. 

Lesen nur mit geringen Unaufmerksamkeitsfehlern. Er- 
g&nzt einiges konfabulatorisch, hat das Gelesene gut ver- 
standen. 

Reihensprechen int~kt. 
Schri/t. Der Pat. hat reichliche Sehreibimpulse. Als ihm 

diktiert wird: ,,heute ist seh6nes Wetter", sehreibt er (Abb. 1) 
mehr, als ihm vorgesagt wurde. 

M~n sieht an dieser Schriftprobe aueh, dal] der P~t. sehr 
klein, mikrographisch sehreibt, in  anderen Schriftproben 
treten die Paragraphien sehr reiehlich zutage. Er ist aueh 
nicht imstande, das, was er gesehrieben hat, richtig zu lesen. 

Er schreibt etw~ start: d~s Leben ist ein grebes Gut, ,,das 
G6dnes wehr~ reich nieht". 

Die Spontanschri]tist, wie die n~ehfolgende Probe( Abb. 2) 
aus einem Brief an seine Frau zeig~, ausgesproehen mi-lu'o- 
graphisch und paraphasiseh. Die bier reproduzierte Zeile 
lautet: ,,bitte sei gut und bereise Dieh an reich heute auf Dir 
aufgekommen.. ."  Im weiteren Verlauf des Briefes wird die 
Schriftimmerkleiner. 
Sehriftprobe 3 zeigt 
das Ende der n/ieh- ~ ~ /  ~ ' ~  
s~en Zeile. 

Auch diesen Brief Abb. 3. 
liest er nicht so, wie 

er geschrieben ist, sondern bringt irgendein anderes para- 
phasisehes Gemengsel. 

Bei der Abschri# hat der Pat. die gr5Bte Schwierigkeit, 
yon der ersten zur zweiten Zeile der Vorlage liberzugehen. 
Auch die Abschrif~ steekt voller Paragraphien, die zum Tell 
einzelne Buchstaben betreffen. Aueh die Abschrift ist mikro- 
graphisch. Einzel- 
buehstaben k6nnen 
ohne weiteres yon 
Drucksehrift in die 
gew6hnliehe Schrift 
~ber~ragen werden. 
Das UberraaI] an 

Abb. 4. 

Schreibimpulsen tritt  hier besonders deutlich zutage. So 
sehreibt er, als er ein P nachmachen sell: ,,Persina" (Abb. 4). }i 

Auch bei Zahlen zeigt sich die Mikrographie. Fordert ~ 
man ihn auI, das Abe mit groBen Buchstaben zu schreiben, 
so tritt die Mikrographie in etwas geringerem MaBe in Er- , ' ~  
sehelnung, als wenn man ihn kleine Buchstaben schreiben 
l~l~t. Beim Schreiben yon Zahlen sieht man besonders klar, 

z~  

dab der Pat. selbst mit der GrOBe der Z~hlen nieht einver- "~ 
standen ist. Er versucht dann anzustfiekeln oder einen neuen 
tieferen Bogen anzusetzen.~ Aueh beim Buchstabensehreiben ~ '<F 

t 

q 
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t r i t t  die gleiche Erscheinung zutage, sie ist nut  im Fluff der Schrift weniger leicht 
zu beobachten. Fordert man den Pat. auf, grog zu schreiben, so wird diese Er-  
m~hnung im wesentlichen nur im Begirme befolgt. Ja  es nfitzt auch nichts, wenn 
man dem Pat. eine grog geschriebene Vorlage gibt, mit der Ermahnung, sich 
an diese zu halten. Ebensowenig mitzt es, wenn man den Pat. n6tigt, zwischen 
zwei Lirden zu schreiben. Stellt man den Pat. vor die Tafel, so tr i t t  auch hier die 
Mikrographie sehr bald in Erscheinung. 

In sehr geringem MaBe tr i t t  die Mikrographie zutage, w e n n e r  aufgefordert 
wird, eine in Drucklettern geschriehene Schrift mSglichst grog nachzumachen. 

Der Pat. schreibt sehr schnell. Die ausdriickliche Auffcrderung, langsam zu 
schreiben, vermindert die Mikrographie, ohne sie aufzuheben. Allerdings ist der 
Pat. gar nicht zu einem ganz langsamen Schreiben zu bringen. 

Auffallenderweise schreibt der Pat. mit der linkeu Hand recht grol]. Er schreibt 
allerdings ungeschickt, fast malend. Er ist aber nicht imstande, mit der rechten 
Hand ebenso grol~ zu schreiben. Abb. 5 zeigt das Diktat:  ,,jetzt komme ich dazu", 

Abb. 5a. 

Abb. 5 b. 

mit der rechten (Abb. 5a) und mit der linken Hand (Abb. 5b) geschrieben. Er 
schreibt paraphasisch statt:  jetzt  komme ich dazu - -  jetzt liebe ich dazu. Auch 
die Spiegelschrift des Pat. ist nicht mikrograptfisch, l~13t man mit beiden I-I~nden 
gleichzeitig schreiben, so ist wiederum der Buchstabe der ]inken Hand gr6~er. 

Zeichnen. Spontanzeichnen ist recht schlecht, Nachzeichnen ist gut, dieVorlage 
wird nur m/~gig verkIeinert wiedergegeben. 

t~ber die Schriftst6rung orientiert am besten die vorliegende Abschrift (Abb. 6a), 
die der Pat. yon einem frfiheren Briefe (Abb. 6b) gemacht hat. 

Die Praxie ist nicht gest6rt. Nun kommt es gelegentlich, besonders bei re- 
flexiven Handlungen, zu perseveratorischen Fehlreaktiouen. Doch gehen ins- 
besondere Objekthantierungen aus dem Gedachtnis in ausgezeichneter Weise. 

Keine Hemianopsie, keine St6rungen des optischen Erkennens. 
Aus dem k6rperlichen Befund ist noch hervorzuheben, d~S Pat. eine zentralo 

rechtseitige l~aci~lisparese und eine sehr geringffigige Parese des rechten Armes 
hat. Links fraglicher Babinski. Die tibrigen Reflexe sind normal. B D R bds. -{-. 
Keine Sensibiliti~tsst6rung, keine Gangsti~rung. Miigige Arteriosklerose. 

Am 19. XII .  ist die Spraohst6rung im wesenttichen unverandert;  ttber die 
Schrift orientiert die beiliegende Schriftprobe (Abb. 7). Die Mikrographie hat sich, 
wie leicht zu ersehen ist, wesentlich gebessert, wahrend die Paragraphien noch 
vorhanden sind. Auch nach langerem Schreiben versts sich die ~fikrographie 
nicht. 
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Eine Nachuntersuchung am 20. I. zeigt, dab die 
sensorische Aphasie bis auf geringe Reste gesehwunden 
ist. Auch beim Schreihen treten keine Paragraphien 
mehr zutage. Die Mikrographie ist kaum mehr merk- 
bar. Nur klagt der Fat., dab er noch nicht so flussig 
schreibe, wie frfiher. Gelegentlieh geraten einige Buch- 
staben etwas klein. 

-,%. 

Es handelt sich also um eine Mikrographie 
bei einem sensorischen Aphatischen. ]Die sen- 
sorische Aph~sie ist im AnschluB an einen In- 
sult aufgetreten. Zur Zeit der Untersuchung 
nut mehr geringfhgige paretische Erscheinun- 
gen im rechten Facialis und im rechten Arm. 

Die Beobachtung wird wegen der Mikrogra- 
phie mitgeteilt, welehe eine Reihe eigenartiger 
Zfige bietet. Diese sind: Es besteht nebender 
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Mikrographie ein ausgesprochener reaktiver Schreibdrang, ein Uber- 
mal~ yon Antrieben, was unter anderem schon d~raus hervorgeht, daft 
der Pat. ein ganzes Wort schreibt, wenn ihm ein einzelner Buchstabe 
diktiert wird. Der Pat. schreibt gleiehzeitig sehr rasch, allerdings ver- 
schwindet die Mikrographie nicht vollst~ndig, wenn der Pat. zum lang- 
sameren Schreiben angehalten wird. Beim Zeichnen, beim Nachmalen 
und linksh~ndigen Schreiben treten Verkleinerungen nicht in Ersehei- 
hung. Weder Vorlagen noch Vorzeichnen yon Linien, innerhalb welcher 
der Pat. zu schreiben hat, bringen die Mikrographie zum Sehwinden. 
Der Pat. bemerkt, dal3 seine Buchstaben oder Zahlen zu klein geraten 
sind und verbessert oder stfickelt an. So welt die klinischen Erseheinungen. 

Der Fall ist ungew6hnlieh. Auch in einem Falle yon Pick ist eine 
Spr~chst6rung neben der Mikrographie vermerkt und die Schriftprobe 
zeigt geschriebene Paraphasien. Xhnlich verh~]t sieh eine Schriftprobe 
Bastians, die Pick in seinem Aufsatz mitteflt. Es ist wohl unwahrschein- 
lich, daft es sieh um ein zuf~Uiges Zusammentreffen yon Paragraphien 
und der Mikrographie in diesen Y~llen handle. 

Man mull daran denken, ob nicht neben der corticalen L~sion unseres 
Falles, welehe die sensorische Aphasie und die Paragraphie (geschriebene 
Paraph~sie) bewirkt, nicht auch eine Stammganglienl~sion vorhanden 
sei, welche die Schreibst6rung setze. Wir haben vor mehr als vier Jahren 
einen Fall yon ~ikrographie mitgeteil~, bei welchem die St6rung im Ge- 
folge einer Encephalitis epidemica aufgetreten und die anatomisehe 
Lokalisation derselben im strio-pallid~ren I-[irngebiet zu vermu~en war. 
Berrbhard, der aueh die neuere Literatur  fiber diesen Gegenstand zu- 
sammenfaftt, berichtet fiber eine ganze l~eihe von entsprechenden Be- 
obachtungen. 

Pick undLgwy, yon denen die ersten Beobach~ungen fiber ~ikrogr  aphie 
herrfihren, bezogen die St6rung auf Muskelspasmen oder l%igores. Wir 
selbst vertraten die Auffassung, dab der Ausfa]l primgrer, an das strio- 
pallidare System gebundener Automatismen bzw. eine elektive StSrung 
der automatischen motorisehen Komponenten der Aktion des Schrei- 
bens die mikrographisehe St6rung verursache. Der willkfirliche Ent- 
schluft brauche zu seiner klaglosen Durchffihrung der Hilfe der Auto- 
matismen (ira Einklange mit  C. und O. Vogt.) Es ist bekannt, da~ 
auch der Antrieb als soleher zu den striopa]lid~r verankerten Auto- 
matismen engste Beziehungen besitzt. Nun ergibt die klinische Er- 
fahrung, daft der Antrieb neben den subcorticalen auch corticale Staffeln 
hat. So ist die Akinese bei Stirnhirnl~sionen wiederholt beobachtet 
worden. Und es ist vom klinisehen Gesichtspunkte nicht unwahrschein- 
lich, dab es auch eine corticale ttyperkinese gibt. Bei tier sensorischen 
Aphasie scheint im allgemeinen ein UbermaB des Sprechantriebes vor- 
handen zu sein (insbesondere in den ersten SSadien der Erkrankung). 
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Aueh in unserem FMle spraeh der Pat.  gern und viel. I m  Oesprieh mit  
ibm war es auffallig, dab er zwar gelegentlich leidlieh gut spraoh, dab 
er aber, insbesondere wenn er sich etwas aufregte oder worm er ermiidete, 
in ein sohnelleres Spraohtempo kam. Dann nuhmen die Paraphasien 
betraohtlioh zu und die Sprache wurde verwasehen und unverstandlieher. 
Aueh ein UbermaB von Sehreibimpulsen war bei ibm naehweisbar. 

Wenn wit nun den Versueh maehen, die Mikrographie unseres Pat.  
zu erkliren, so kSnnte man zuniehst  fragen, inwieweit die Tendenz, 
viel und raseh zu sehreiben, an der Enstehung der StSrung beteiligt sei. 
Wit  wissen, dab die ErhShung der Sohreibgesehwindigkeit im allge- 
meinen keine Mikrographie herbeizufiihren pflegt. I m  Gegenteil, die 
Schriftzeiehen werden h~ufig grSDer, die einzelnen Striehe ausfahren- 
der, wa~ man besonders dentlieh an den I-Punk~en ersehen kann, welehe 
zu kleinen Striehen ausgezogen werden. Die ErhShung der Sehreib- 
gesehwindigkeit geht also mit  einem Mehraufwand an Bewegungen 
und aueh ,wie wir vermuten diirfen, an Antrieb einher, wenn wir unter 
Antrieb jenes psychisehe Erlebnis verstehen, welches zur Innervation 
fiihrt, wobei diese freilich zu ihrer I)urehffihrung noch unbewuBter, 
nut im K6rperliehen verlaufender Automatismen bedarf. Wir sprechen 
yon Antriebsenergie, wenr~ wir die Wirkungskraft des Antriebes meinen, 
ohne Rfieksieht darauf, wieviel davon psyehiseh vertreten ist. Jeden- 
falls bewirkt die Tendenz zum rasehen Sehreiben, die im vollen Lichte 
des BewuDtseins oder mehr automatiseh einsetzen kann, einesteils, dad 
eine l~sihe yon inst inktiven Antrieben, welche etwa die Buehstaben- 
gr6ge, die Form der Buchstaben regeln, abge~ndert werden mul~, andern- 
teils aber aueh, dad eine l~eihe yon nur im KSrperlichen liegenden Auto- 
matismen geandsrt  in Funkt ion treten. Wir vermuten nun, dad bei 
unserem Pat. der Tendenz zum rasohen Sehreiben nicht die entspre- 
chende Unterstiitzung" dureh die instinktiven Antriebe und die rein 
k6rperliehea Automatismen zuteil werde. Gleichsam so, als ware nur 
ein begrenztes Mal~ yon Antriebsenergie vorhanden, so dad bei erhShter 
Schreibgeschwindigkeit ffir den Einzelbuehstaben nunmehr ein ge- 
ringeres Mug an Antriebskraft  tibrigbleibt. Die Erh6hung der Sehreib- 
geschwindigkeit mug so zu einer Verminderung der Exkursionsweite 
fiihren. Dgr Pat. wiirde also den Btmhstaben klein maehen, weft er 
wihrencl des Sehreibens dieses einen Buehstabens bereits die Tendenz 
hat, zum anderen welter zu eilen, wihrend er night hinreiehend viel 
Antriebsenergie aufbringt, um in der zur Verftigung stehenden kurzen 
Zeit den Buehstaben gentigencl grog zu maehen. Ftir diese Erklarung 
sprieht wohl aueh, dab der Pat .  zu klein geratene Zahlen und Bueh- 
staben anstiickelt. Der Pat. zeigt aueh beim Sehreiben mit  der linken 
Hand  keine Mikrographie, er sehreibt mig der linken Hand  iiuDerst 
langsam, fast malend. Wit bringen das Fehlen 1 der Mikrographie beim 
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Sehreiben mit  der linken Hand  mit  der Verlangsamung der Schreib- 
bewegung in Zusammenhang. Hier ist ferner anzuftihren, daft der Pat. 
beim Nachzeichnen yon Druckbuchstaben diese gleichfalls nnr in sehr 
geringem Mal3e verkleinert. Wir wfirden es also als m6gliche Erklarung 
der Mikrographie dieses Falles ansehen, dal3 sich der Pat. zu dem ein- 
zelnen Buchstaben nut  eine sehr geringe Zeit nimmt,  in dieser abet nur 
den kleinen Buehstaben zustande bringt, weil er nnter diesen Umst~n- 
den zu wenig an Antriebsenergie zur Verfiigung hat. Es ist ja  durchaus 
wahrseheinlieh, dal~ die Automatismen (wit gebranchen diesen Ausdruck 
ebenso ftir Bewegungsfolgen, welehe mit  dem psychischen Erlebnis des 
Antriebes verbunden sind, als auch far  solche, bei welehen dieses psy- 
ehische Erlebnis fehlt), welche die Buehstabenfolge regeln, m i t  denen, 
welche die Buehstabengr61Be and auch die Form der Buchstaben garan- 
tieren, nicht identiseh sind. Es will uns seheinen, dab die Sehreib- 
gesehwindigkeit viel engere Beziehungen zum bewuBten and instink- 
given Antrieb habe nnd damit  einen Automatismus hSherer Stufe dar- 
stelle. Die Tendenz zur Erh6hung der Schreibgeschwindigkeit muft 
also durchaus nieht mit  einer erh6hten Antriebsenergie fiir die Bueh- 
stabengr61Be einhergehen. 

Wit sind uns des Hyloothetisehen dieser Erkliirung yell bewulBt, 
doch stehg uns keine bessere zur Verftigung. Von spastisehen Ersehei- 
nungen kann bei unserem Kranken keine Rede sein, so dab jedenfalls 
diese Erkl~rungsmSgliehkeit ausfallen muft. Eine Adiadoehokinese 
konnte nicht naehgewiesen werden. Aueh ist die Prazision, mit  der der 
Pat. gerade kleinste Buchstaben sehreibt, bewundernswert. Wit  kern- 
men also zu dem Resultat,  dab die St6rung unseres Falles, wofern man 
iiberhaupt eine Erkl~rung versuehen will, am ehesten mit  einer St6rung 
der Automatismen und des Antriebes i n  Verbindung gebraeht wer- 
den darf. 

Jedenfalls vertreten wir die Ansehaaung, daft Mikrographie nieht 
nut  zustande komme dareh L~sion subcortieater (strioloaltid~rer) Ap- 
parate,  sondern auch durch eorticale Seh~digung der erweiterten Wer- 

nickeschen Region. Wir sind geneigt, in der Tatsache, daft sowohl corti- 
ca]e ale aach subeortieale L~sionen Mikrographie hervorrufen kSnnen, 
ein beaehtenswertes Beweismoment fiir die Erkenntnis  zu er.blicken, 
daf~ Antriebsfaktoren und Automatismen einen vielfaeh gestaffelten 
Aploarat darstellen, dessen oberste Staffe] znr t t irnrinde engste Be- 
ziehung hat. 

Wir hat ten die obenstehenden Schlul~fo]gerungen bereits formuliert, 
als wir einen weiteren Fall beobachteten, der geeignet erseheint, die- 
selben zu bekr~ftigen. 

Fall 2 Karl Wagner, 65 Jahre alt, hatte am 12. XL 1924 einen Insult, wonaoh er 
undeutlich und rasch zu slorechen begann, so dab ihn die AngehOrigen nicht ver- 
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st~nden. Obwohl er aueh sonst immer viel gesproehen hatte, fiel jetzt ein gestei- 
gerter Spreehdrang besonders auI. Er vertausehte aueh die Worte und streute 
manche Worte ein, welehe die Angeh6rigen fiir unverst~ndliches ,,ItMieniseh" 
hielten. Aus der Zeit unmittelbar naeh dem Insult liegen uns Sehriftproben vor, 
die ausgesproehen paraphasisch sin& So lautet die eine: ,,Wien, 15. Vember 
1924. Im Auftrages des herrlichen." Der Pat. soll nach den Angaben der Ange- 
h6rigen ~us dem Geffihl des Unverm6gens heraus nicht welter gesehrieben haben. 
Die SehriftgrSge ist hierbei im wesentliehen normal  Jedenfalls weist sie gegeniiber 
den Sehriftproben aus der gesunden Zeit keinen Gr6genunterschied auf. Aus einer 
Sehriftprobe vom 19. XI.  1924, die gleiehfMls yon normMer GrSBe ist, heben wir 
folgenden paraphasisehen Absatz heraus: ,,Ieh hoffe also in drei Tagen nach Hause; 
zu kennen komme ieh dann zu ihnen, kommen zu k6nnen." Allm~hlich begann 
die Sehrift kleiner zu werden; eine Sehriftprobe yore 9. XII .  zeigt bereits aus- 
gesproehene Mikrographie. St6rungen des Spraehverstandnisses haben die An- 
geh6rigen nieht bemerkt. Hingegen wurde Pat. reizbar und aul3erte Verfolgungs- 
ideen. In  die Klinik kam der Pat. am 15. II .  1925 und erwies sich geordnet, freund- 
lich und zutunlieh. Gespraehigkeit und leiehte Zudringliehkeit waren auffMlig. 
Er  zeigte ein Wesen, wie man es bei Kranken mit abgeldungener sensoriseher 
Aphasie nieht selten antrifft. Doeh lieBen sieh keinerlei aphasisehe StSrungen 
feststeilen, auch komplizierte Objekte werden prompt bezeiehnet. Er wies gering- 
ffigige Intelligenzdelekte auf. Aus dem k6rperliehen Befund ist nur eine gering- 
ft~gige Parese des reehten Armes bemerkenswert. 

Abb. 8. 

Es besteht eine ausgesproehene Mikrographie, fiber die Abb. 8 hinreiehend 
orientiert. Die genauere Untersuchung dieser Mikrographie ergibt nun, dab sie 
zu Beginn des Sehreibens weniger hervortritt.  Sie ist sowohl beim Spontansehreiben, 
als aueh beim Absehreiben naehweisbar. Fordert man den Pat. auf, groB zu sehrei- 
ben, so gelingt ihm das Grogsehreiben nur bei den ersten Worten, doeh werden die 
Buehstaben sehr bald immer wieder kleiner. L~13t man ihn Druekbuchstaben 
naehmalen, so ist die Verkleinerung gegent~ber der Vorlage nut sehr geringfhgig. 
Das Sehreiben mit der linken I-Iand ist nieht mikrographlsch, gleichgiiltig, ob der 
Pat. NormMsehrift oder Spiegelsehrift sehreibt. 

Die Schreibgesehwindigkeit hat offenbar auf das Auftreten der 5Iikrogra- 
phie einen wesentliehen Einflug. '  Der Pat. hatte im Rahmen eines l~ingeren 
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lPassus die Worte zu sehreiben: ,,und ich ftihle mieh sehr wohl"; er brauehte hierzu 
13 Sekunden. Die Sehriftzeiehen waren hierbei stark mikrographisch. Zwingt 
man ihn ganz langsam zu schreiben, so dab er zu dem gleichen Passus etwa 30 Se- 
kunden braucht, so verschwindet die Mikrogralohie; das gleiche ist der Fall, wenn 
man ihn veranlaBt, diesen Passus zwischen zwei vorgesehriebenen Zeilen zu schrei- 
hen, er br~ucht dazu 45 Sekunden. Fordert man ihn zu raschem Schreiben auf 
(11 Sekunden), so wird die Mikrographie extrem. ]~esonders belehrend ist es, wenn 
man ihn mehrfach den gleichen s hintereinander schreiben 1/iBt, es wechseln 
dann etwas gr6/]er geschriebene trod etwas kleiner geschriebene Fartien ab. Die 
]~eobachtung mit der Sekundenuhr ergibt, dab die kleiner gesehriebenen 1)artien 
eine geringere Zeit in Anspruch genommen ha.hen. Auch bei Zahlen ist die Mikro- 
graphie deutlich. Das Nachzeichnen zeigt keinerlei St6rungen. Der Fat. meint, dab 
er frfiher rascher gesehrieben babe. Apraktische St6rungen sind nich~ vorhanden. 

Nur  wenige Bemerkungen  s ind  dieser Beobach tung  hinzuzuf/igen.  Dal3 
es sich um eine sensorische Aphas ie  bei  unserem Pat .  gehande l t  ha t ,  
e rg ib t  sich einestefls  aus den  Angaben  der  Angeh5r igen;  denn  das un- 
verst/~ndliche , , I t a l i en i sch"  des Pat .  i s t  wohl als Ausfluit  yon Para-  
phas ien  aufzufassenl) .  Andern te i l s  lassen die vor l iegenden  Sehrif t-  
p roben  geschriebene P a r a p h a s i e n  erkennen.  Es is t  bemerkenswer t ,  dab  
die  Mikrograph ie  nach  dem Insu l t  ers t  a l lm~hlich sich en twicke l t  hat .  
Man k5nn te  den  Zusammenhang  der Mikrograph ie  m i t  dem Insu l t  be- 
zweifeln. W i r  selbst  nehmen  ihn  schon auf Grund  der  Beobach tung  
unseres Fa l les  1 an, und  verweisen auch darauf ,  dab  kn~pp  e inen Mona t  
nach  dem Insu l t  d ie  Mikrograph ie  schon deut l ieh  ausgeb i lde t  war.  
Jedenfa l l s  is t  i rgendeine  andere  St6rung,  welche die Mikrograph ie  er- 
kl~ren k6nnte ,  n i ch t  nachweisbar .  Insbesondere  fehlen alle Zeichen 
s t r iopal l id~rer  Lksion.  DaB die  Mikrograph ie  unseres P~ t ien ten  auf 
e iner  r e l a t i v  zu grol]en Schre ibgeschwindigke i t  beruht ,  h a t  s ich aus 
den  oben mi tge te f l t en  Unte r suchungs resu l t a t en  ergeben. Es i s t  denk-  
bar ,  ja  sogar  wahrscheinl ich,  dab  das Feh len  der  Mikrograph ie  bei  
l i nkshand igem Schre iben  durch  die gr61]ere L~ngsamke i t  zu erk]~ren 
ist,  m i t  der  sich das l inkshand ige  Schre iben  na turgemaB vollzieht .  Aueh  
fiir d iesen Fa l l  w r i t t e n  wir  ke ine  ~ndere Erk l~rung ,  als dal~ e in  r e l a t i v  
zu geringer  Vor ra t  an  A u t o m a t i s m e n  im VerhMtnis  zur Sehreibgesehwin-  
d igke i t  vo rhanden  ist.  Wi r  g]auben, d~13 diese Disha rmonie  zwischen 
Schre ibgeschwindigke i t  und  p r i m i t i v e n  A u t o m a t i s m e n  auch in unserem 
zwei ten  Fa l l e  m i t  dem H e r d  im Z u s a m m e n h a n g  s teht ,  der  die passagere ,  

sensorische Aphas i e  setzte.  
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a) DaB die Augeh6rigen St6rungen des Sprachverstfindnisses nicht bemerkt 
haben, schlieB~ nicht aus, dal3 solche verhanden waren. 


