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Das Paranoiaproblem kann von verschiedenen Seiten her angegangen
werden, von der psychologischen, von der erbbiologischen, von der em-
pirisch-klinischen Seite her. Bei der letzteren kann man wieder unter-
scheiden zwischen klinisch-psychologischer und klinisch-somatologischer
Seite; die erste wird versuchen, von dem klinisch-psychologischen Sym-
ptomenbilde aus zur Klirung beizutragen, die zweite wird auch somato-
logisch-klinische bzw. pathophysiologische Erwigungen mitsprechen
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lassen. Wahrend die Paranoiaforschung urspriinglich rein vom klinisch-
psychologischen Symptomenbilde aus arbeitete, beschrieb und abzu-
grenzen trachtete, hat besonders unter Jaspers Einflufl das letzte Jahr-
zehnt das Klinische immer mehr in den Hintergrund treten lassen, und
ganz unbemerkt wurde die Paranoiafrage zu einem rein psychologischen
Problem. Das ist begreiflich; denn im Vordergrund steht ja die syste-
matische Wahnbildung, und dieses Hauptsymptom kann als Produkt
des Geistes ja in der Tat nur von psychologischer Seite her angegangen
werden. Man vergall aber dariiber, daf man mit dieser Arbeit doch
immer nur bei der Erforschung eines Symplomes, wenn auch des haupt-
sichlichsten und augenfialligsten, blieb, daf aber dadurch die Frage
nicht beantwortet wurde, wie es denn dazu kommt, dafB sich dieses
Symptom entwickeln konnte. Es ist eine rein charakterologische Frage,
meint der Psychologe, Charakter, Milieu und Erlebnis machen den Pa-
ranoiker, meint, Kretschmer. Wir aber meinen, dall so das Problem
nicht gelost werden kann, wir rechnen es Lange hoch an, daf er trotz
seiner psychologischen Durchbildung -das Fortbestehen des biologischen
Grundproblems sah, das auch Jaspers nicht verkennt, wenn er darauf
hinweist, daf wir psychologisch immer nur Inhalte, Affekte, Phanta-
sien verstehen, daB aber vor dem besonderen Mechanismus, der die Um-
setzung in die Paranoia erst bedingt, das psychologische Verstindnis
versagt. Und hier gerade ist der Ort, wo die Arbeit des Psychiaters,
wenn er nicht nur Psychologe oder Psychopathologe sein will, einsetzt.
Die Erbforschung ist ganz dem modern-psychologischen Zuge gefolgt,
ihr gilt es, das ,,paranoische Mycel‘“ herauszuschilen, und sie mufl dabei,
wie Kehrer es tut, eben auch ibergreifen auf alle die anderen Krank-
heitsgruppen, die zur Wahnbildung neigen, auf Paraphrenie, Schizo-
phrenie, présenile Erkrankungen, paranoische Reaktionen von Psycho-
pathen. Immer bleibt es bei der Erforschung und Verfolgung des einen
Symptoms oder Syndroms, der biologisch-somatologische Kern des
Paranoiaproblems wird dadurch aber nicht bertihrt.

Es gilt heutzutage nicht als modern, klinische oder gar biologische
Gesichtspunkte in den Vordergrund der Forschung zu stellen. Denn
die Psychologie ist die Lehrmeisterin der Psychiatrie, ,,die Psychiatrie
wird auf lange Zeit, wenn auch widerwillig, die empfangende sein‘
[ Kronfeld?3)]. Nur der drztlich Orientierte, ,,der meist (falschlich) glaubt,
in das Seelische kénne durch Riickgreifen auf das Korperliche Licht ge-
bracht werden [Gruhle®)], wird versuchen kénnen, mit biologischer
Einstellung sich dem Paranoiaproblem oder anderen psychologischen
Fragestellungen zu nahern. Dringend zu wiinschen ist es, dafl man
endlich ,,von der Riickstindigkeit der naiven Auffassung loskommt,
daB sich psychologische und somatologische Begriffe aufeinander be-
ziehen lassen, oder daB psychologische Erkenntnisse und Begriffe von
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biologischen Uberlegungen aus zu gewinnen seien® [Kehrer'9)]. Das
klingt alles so feindselig und so absprechend iiberlegen, dafl einem wirk-
lich die Lust vergehen kénnte, in biologischer oder somatologischer
Richtung zu arbeiten, wenn es sich nicht um eine prinzipiell wichtige
Forschungsrichtung in der Psychiatrie handeln wiirde. Wir koénnen
nicht begreifen, warum sich die ,,reine’* Psychologie so feindselig einstellt.
Es handelt sich unseres Erachtens um zwei ganz verschiedene Betrach-
tungsweisen, von denen jede eine Existenzberechtigung hat. Es ist
moglich, dall es zwei Welten sind, die sich nie zur Deckung werden
bringen lassen und die nie zu einer Verstdndigung kommen werden;
aber einmal sollte man doch nicht Versuche einer Verstindigung von
vornherein abweisen und durch negative Kritik zu vernichten trachten,
auf der anderen Seite mufl immer wieder darauf hingewiesen werden,
daf3 die Psychiatrie noch immer als Gebiet der Medizin gilt, die es mit
den koérperlichen Substraten zu tun hat und fir die eine biologisch-
somatologische Betrachtungsweise Grundlage sein mufl. Warum for-
dert man denn fiir die Psychiatrie sonst itberhaupt noch eine medizinische
Vorbildung ?! Wir halten es hier mit dem Altmeister Kraepelin?l), der
fiir uns noch nicht so erledigt ist, wie fiir manchen modernen Forscher,
und der auf dem Standpunkte steht, dal wir unsere nosologische Ab-
grenzung in letzter Linie immer auf somatologischer Grundlage auf-
bauen miiiten. Bleuler ist viel getadelt, ja mitleidig behandelt worden?#),
wegen seiner biologisch-psychologischen Einstellung in seiner ,,Natur-
geschichte der Seele*), und doch meinen wir, daB er durchaus recht hat,
wenn er (in seinem Lehrbuch) sagt, daf wir praktisch immer arbeiten
miifiten, als ob die Seele eine Funktion des Gehirnes sei, d. h. daB wir
praktisch in der Psychiatrie unsere Forschung materialistisch orientieren
miillten. Selbst Jaspers (Zeitschr. f. d. ges. Neurol. u. Psychiatrie Bd. I,
S. 609) gestattet gelegentlich, sich auf den geldufigen Standpunkt des
psychophysischen Parallelismus zu stellen, und wenn dies auch seine
Forschungsrichtung nicht sein mag, so wird er jener doch eine Existenz-
berechtigung zuerkennen. In guten Stunden gibt ja auch der ,,reine‘
Psychologe einmal zu, dall man mit biologischer Betrachtungsweise
(allerdings ,,hdchstens®) ,,einen Beitrag zu den Leib-Seele-Entsprechun-
gen liefern konnte; mehr will die biologische Betrachtungsweise aber
auch nicht; warum also feindet man sie an und setzt sie herab ? Wir er-
kennen dankbar an, wenn uns die Psychologie in psychologischen Fra-
gan an die Hand geht, wir wissen die Bedeutung psychologischer For-
schung fiir das Paranoiaproblem einzuschitzen, wir weisen aber darauf
hin, daB nicht die ,,reine®, sondern eine klinische, empirische Psycho-
logie, daB es Psychiater waren (G. Spechi, Gaupp, Kretschmer, Kehrer,
Lange), die die charakterologische Seite des Paranoiaproblems zu ihrer
jetzigen Hohe entwickelt haben. Und mit dieser Forschung und ihren
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Ergebnissen stimmen wir vollinhaltlich iiberein, wenn wir auch meinen,
dafl das letzte Wort bezliglich der nosologischen Abgrenzung von ihr
kaum gesprochen werden diirfte, oder doch nur im Verein und in Uber-
einstimmung mit der biologisch-somatologischen Betrachtungsweise.
Aber hat es denn iiberhaupt noch einen Wert, itber die Paranoia
als Krankheit zu schreiben? Gibt es denn iiberhaupt Krankheitsein-
heiten ? DalB3 diese Frage heute aktueller ist, denn je, rithrt wohl auch
zum Teil daher, dafl die psychologische Forschungsrichtung zur Zeit in
der Psychiatrie so vorherrschend ist. Die Psychologie aber kennt nur
Symptome oder Syndrome; sie muB ihrer Natur nach Symptomatologie
oder Syndromologie bleiben*). Paranoide Syndrome finden wir bei den

*) In einer recht lesenswerten Abhandlung hat neuerdings Pophal (26 a) zur
Frage der Krankheitseinheit Stellung genommen. Er scheint uns aber doch den
Begriff der Krankheitseinheit etwas zu iiberspannen. Wenn man seinen Aus-
fiihrungen folgt, so bleibt allerdings die Suche nach Krankheitseinheiten eine Jagd
nach einem Phantom oder nach einem Ideal, wenn es auch immer letztes For-
schungsziel bleiben muB, wie er konzilianter sagt. Wenn zu Krankheitseinheiten
nur Bilder zusammengefaBt werden diirfen, die nach Entstehung, Symptomenbild,
Verlauf, Ausgang, pathologischem Befund, und wohl auch nach pathophysiolo-
gischem Geschehen (diesen Gesichtspunkt beriihrt Pophal nicht) vollig gleich sind,
so kennen wir freilich noch keine Krankheitseinheiten und werden bei der so ver-
schiedenartigen konstitutionellen Veranlagung der Menschen auch niemals solche
kennenlernen ; es miifite sich ja dann immer um photographisch ganz gleiche Bilder
und Abliufe handeln! Wenn Pophal die Paralyse so halb und halb als Krankheits-
einheit gelten lassen will, so ist das schon eine Durchbrechung seines Prinzips;
denn von einem einheitlichen Symptomenbilde kann man bei der Paralyse durch-
aus nicht sprechen, man denke nur an die manischen, katatonischen, hyper-
kinetischen und einfach dementen Formen. An anderer Stelle weist Pophal ja
selbst darauf hin. Er hat eben sein Prinzip tiberspannt. Wenn auch logisch nicht
viel gegen seine Ausfihrungen eingewendet werden diirfte, so miissen sie doch
praktisch versagen. Es geht damit shnlich wie mit den Begriffen Proze8 und
Entwicklung, wie wir spiter (8. 674) sehen werden. Pophal spricht von der Ver-
wechslung der Begriffe Krankheitseinheit und Krankheitseinteilung. Wenn es
aber weder in der Psychiatrie noch in der iibrigen Medizin seinen Forderungen ent-
sprechende Krankheitseinheiten gibt, so wird eben seine Definition des Begriffes
Krankheitseinheit obsolet. Man kann u. E. lediglich unter dem Gesichtspunkt der
Atiologie oder besser der Pathogenese und Pathophysiologie geradeso von Krank-
heitseinheiten oder ,,Krankheiten‘* sprechen; es fallt dann praktisch Pophals
Begriff der Krankheitseinteilung unter diesen Gesichtspunkten mit dieser Art der
Krankheitseinheiten zusammen. Seine Krankheitseinteilung nach den Symptomen-
bildern oder Syndromen wiirde etwa der Aufstellung von Reaktionsweisen oder
AuBerungsformen entsprechen, wie sie jetzt vielfach iiblich ist. Das widerspricht
aber nicht der Krankheitseinteilung nach #tiologischen oder pathophysiologischen
Gesichtspunkten, sondern beide Prinzipien ergéinzen sich. Nur daB sich praktisch-
drztlich die pathophysiologisch-atiologische Einteilung am brauchbarsten erweisen
wird, therapeutisch und prognostisch wesentlich ist, so daB es uns nicht unberechtigt
erscheint, diese Art der Krankheitseinteilung als eine Gruppierung nach ,,Krank-
heitseinheiten‘® zu bezeichnen, wie es bisher geschah. Man kann sich dabei ja der
prinzipiellen, aber praktisch benotigten logischen Unvollkommenheit bewuBt bleiben.
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mannigfachsten Erkrankungen, bei sehr vielen logische und systemati-
sierte Wahnbildungen (psychogene Wahnbildungen, Manie, Melancho-
lie, Paranoia, Paraphrenie und manche noch nicht zerfallene paranoide
Demenzen); hier sah die klinisch-psychologische Forschung frither
eine Krankheitseinheit, die heute in die genannten Kategorien zerlegt
wurde. Also resignieren wir; denn wir verschieben doch nur immer ein
Krankheitsbild in die nichste Kategorie und umgekehrt. Es ist eine
Jagd nach einem Phantom, wenn man nach Krankheitseinheiten sucht
(Hoche). Und weiter hort man: Auch Kraepelin hat nachgegeben; er
hat mit der Einriumung der priformierten AufBerungsformen selbst
seinem nosologischen System den Todesstof versetzt. Bumke®) hat sich,
wie uns scheint, zu dieser Auffassung bekannt, und hat sich auf dem
Innsbrucker Naturwissenschaftlerkongref 1924 gegen Kraepelin und fiir
Hoche entschieden. Wir glauben nicht, daB man Kraepelin mit dieser
Kritik ganz gerecht wird. Kraepelin) hatte vor Aufstellung seiner Syste-
matik erkannt, daBl eine nosologische Gruppierung auf Grund der psy-
chologischen Symptomatologie nicht zureichend ist. Er suchte daher
im Anschluf} an Kahlbaum in seinen klinischen Gruppenbildungen neue
Wege. Er gibt jetzt aber der neueren Forschung ohne weiteres zu, dafB
seine Systematik noch nicht zureichte, dafl im Gehirn Reaktionsweisen
oder AuBerungsformen bereitliegen kénnen, seien sie nun erbbiologisch
verankert oder wihrend des Lebens erst entstanden, die Zustandsbilder
erzeugen konnen, die klinisch-psychologisch-symptomatologisch seinen
nosologischen Einheiten zum Verwechseln dhnlich sehen. Davon, daB
er seine Krankheitseinheiten aufgebe, sagt er aber nichts; und wenn er
zum Schlufl auf die Wichtigkeit letzter Gruppierung auf somatolo-
gischer Grundlage hinweist, so meint er wohl gleich uns, daB es auf die
Gleichartigkeit pathologisch-physiologischen Grundgeschehens ankommt,
daB gleichartige Erkrankungen infolge der bereitliegenden AuBerungs-
formen wohl sehr verschiedenartig aussehen konnen, daf aber Verlauf
und Ausgang und — was uns heute freilich noch nicht recht gelingen
will — serologische oder anatomische Untersuchung die Zusammen-
fassung der so verschieden gestalteten Bilder zu einer Krankheitsein-
heit einmal gestatten werde. Zustandsbilder hat man auch frither
schon von den Krankheiten geschieden. Die Anerkennung von pri-
formierten AuBerungsformen ist nur eine Konzession an die neuere erb-
biologische Forschung, durch die in manchen Fallen das Auftreten der
einer Krankheit fremden Reaktionsweise (z. B. einer katatonischen Re-
aktionsweise im Verlaufe eines psychogenen oder zirkuliren Irreseins
oder eines manischen Zustandes bei der Paralyse) geklart werden diirfte.
Von neurologisch-somatologischem Standpunkte aus erscheint es gar
nicht so wunderbar, dafi verschiedene Ursachen die gleichen Systeme
in Bewegung setzen oder herausheben kénnen, daf} z. B. eine infektidse
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Noxe {bei leichterer Wirkung) im wesentlichen die vegetativen Zentren
mit ihrer Affektverankerung beriihrt und depressive oder leicht exalta-
tive Bilder erzeugt, dafl das gleiche bei epileptischen Verstimmungen
beobachtet wird, dafl aber auch die gleichen Zustandsbilder bei manisch-
depressiven Erkrankungen oder psychogenen Stérungen auftreten
konnen. Die étiologisch oder pathogenetisch verschiedenartigen Er-
krankungen spielen eben samtlich auf dem gleichen Instrument, freilich
meist mit so verschiedenem Ausdruck oder so verschiedener Ausdauer,
daB doch schlieBlich eine diagnostische Differenzierung moglich ist.
Oder es klingen bei besonders feiner Besaitung des Instrumentes (préa-
formierte AuBerungsformen) Tone mit an, die bei durchschnittlich starker
Besaitung (normaler Gehirnveranlagung) sich noch nicht vernehmen
lagsen wirden. Wir meinen, dall man deswegen doch noch nicht die
Suche nach Krankheitseinheiten als Jagd nach einem Phantom bezeich-
nen darf. Wir koénnen nicht nur aus den Ténen auf die Besaitung
schlieflen, sondern auch auf den die T6ne hervorbringenden Faktor.

Wir sehen z. B., dafl Epileptiker ausgesprochen manische oder schizo-
phrene Bilder hervorbringen. Wir haben einen solchen Kranken, der
in den ersten Jahren seines Aufenthaltes wahrend seiner Diémmerzu-
stdnde schwer katatone Symptome bot, im Bett safl und mit den Armen -
stundenlang stereotype Bewegungen produzierte, die Backen rhyth-
misch aufblies, und stofweise exspirierte. Jetzt zeigt er sich in der Um-
dammerung durchaus zerfahren, produziert e schizophrenes Gefasel,
das aber durch die Beharrungstendenz der einmal eingeschlagenen Ge-
dankenrichtung und eine starke Neigung zum Haften die epileptische
Genese verrit. Ich setze einige unserer Stenogramme hierher, die die
Sachlage geniigend beleuchten.

,sJch habe viel mitgemacht auf der Welt, . ... und kenne mich aus auf der
Welt . ... Ich kenne meine Heimat . ... Ich kann einen StraBenkehrer machen,
vor der Arbeit fiirchte ich mich nicht . . .. Da kommt immer mehr zusammen . . . .
Ich soll immer alles hochhalten und alles hochhalten . . .. Ich laB mir von meiner
Sache nichts wegnehmen . . . . Ich habe meinen Gehilfen zu machen . ... Mir geht
keine Reichsbank und gar nichts an .... Ich mull meinen Gesellen ganz allein
machen . . .. Mir gehort keine Maschine und gar nichts . . .. Ich muBl mit meinem
Herrn schon erhalten und gut verwalten, wo ich durchkomme . . . . Ich weifl schon,
wo der Dank herkommt von frither, schon vor ganz uralten Zeiten . . . . Den Herrn
kenne ich schon, den wo ich haben will. Ich kenne die ganze Ahrmann-Gesellschaft
schon, schon von frither her .. .. Ich habe genug durchgemacht, aber leider, da
muB man 2 Madel haben. Ich will fiir meine 2 Madel selbst sorgen. Ich gehe zu
keinem hin . ... Meine Sach’ ist in einem alten Schrank aufbewahrt . . .. genau so
soll ich’s heutigen Tages noch haben, wie friither. Und wer sich da rithrt drum, der
soll mir mein Recht geben. Wenn ich fiir einen Forster ankommen muB, so muf
ich fiir einen Forster retur kommen. (Das Tempo dieser Rede ist langsam und
schwerféllig, der (esichtsausdruck ist gespannt, dabei gedehnte parakinetische

Bewegungen mit Fingern und Hinden.) Weiter: ,,Ich kann auch einen Distrikts-
straBenwirter machen. Mein altes Krankenhaus ist da. Und mit den Frachtbriefen
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kommt es auch noch so. Dann kénnen die Geschiftsleute schauen. Ich habe schon
viel durchgemacht, es kommt aber noch so weit. Es kommt noch der Schriftkasten
von A—Z. Es kommt noch so mit dem Futter, kommt noch, dafl allen die Zunge
heraushéngt, bis noch allen die Zunge heraushingt. Ich habe meine Ware in
Ordnung gebracht, lange genug. Ich habe genug gearbeitet. Briefpapier und Seife,
alles in Ordnung. Die 2 Seifengeschifte miissen auch noch in Ordnung sein.
Und als 3. Beispiel: ,, Wir werden nicht vergessen unsere tapfere Anstalt, unser tapferes
Bad Kaissingen, unsere tapferen Hebammenziele, und die Landesckonomieanstall,
unsere tapferen Herren Tierdrzie, die tapfere Augenpolitik, und die tapferen sonstigen
Kinderkrankheiten, die tapfere Ordnung, Sauberkeit, und ihre Herrichtung auf Staats-
kosten und von privater Hand, die tiichtigen Ferieninteressen betreffs in Ostern, dann
in — wie soll ich jetzt schnell sagen (lacht) — Pfingsten, schines Fronleichnamsfest
und die Herbstferieninteressen fiir die Herren Obersten, die schonen Badeziele im
Herbst, alle sonstigen tapferen Liegenschaften auf der Bahn und gegeniiber den Grof-
stidien, sowie die Tiergartenverwaliungsinteressen.

Andere Epileptiker zeigen in ihren Umddmmerungen mit grofer
RegelmaBigkeit rein manische, zornmiitig manische, depressive oder
halluzinatorische Bilder. Diese Dinge sind so geldufig, daf man sie wohl
nicht erst durch Beispiele zu erhirten braucht. Trotzdem aber handelt
es sich doch immer um genuine Epilepsien, und wir sehen nicht ein,
warum man bei anderen Geistesstérungen das gleiche nicht nur fiir
moglich, sondern fiir gesichert halten sollte. Warum soll eine schwere
Manie nicht unter stark katatonischer Firbung verlaufen kénnen,
warum soll sie nicht die halluzinatorische AuBerungsform, warum nicht
schlieBlich auch einmal eine schizophrene AuBerungsform in Erschei-
nung bringen koénnen? Kann sie nicht trotzdem Manie bleiben, wie
oben die Epilepsien Epilepsien blieben? Ohne dafl wir im geringsten
die differentialdiagnostischen Schwierigkeiten im Einzelfall verkennen,
miissen wir doch betonen, daf} kein prinzipieller Grund existiert, warum
man an der endlichen Moglichkeit, die pathogenetisch und pathophy-
siologisch als genuine Epilepsien oder als Manien zusammengehdrenden
Erkrankungen zu einer Einheit zusammenzufassen, zweifeln oder ver-
zweifeln miiBte. Dasselbe gilt cet. par. fiir alle Geisteskrankheiten, fiir
die Paralyse, deren nosologische Einheit, die uns die somatologische
Forschung erméglicht hat, niemand ernstlich mehr angreift, trotz ma-
nischer, depressiver, katatoner, halluzinatorischer, paranoider, epilepti-
former, einfach dementer Zustandsbilder oder A'uBerungsformen, ebenso
fir das arteriosklerotische Irresein, fiir das wir ohne Zwang die gleichen
Zustandsbilder gelten lassen kénnen wie fiir die Paralyse usw.*).

Fiir die mehr organischen Krankheiten wird diese Auffassung wohl
von den meisten Autoren geteilt werden. Aber bei den funktionellen Er-
krankungen soll es anders sein. Diese funktionellen Erkrankungen sind

*) Lokalisatorische Gesichtspunkte der neurologisch-somatologischen Betrach-
tungsweise wollen wir hier einmal der besseren Ubersicht halber auBer acht lassen.
Sie erkliren vieles, komplizieren aber gleichzeitig auch die Sachlage.
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alle ,,Kinder einer Mutter®, sie gehéren alle in den weiten Rahmen des
,.degenerativen Irreseins (Bumke). Von manchen Autoren wird auch
die Schizophrenie mit in diesen Kreis einbezogen. Weil sie Kinder einer
Mutter sind, deshalb sollen sie sich klinisch nicht trennen lassen, sie
gehen ineinander itber, und darum findet man so oft in fast unentwirr-
barem Nebeneinander Manisches oder Depressives vermischt mit Hyste-
rischem oder Psychogenem oder mit Paranoischem oder gar Schizo-
phrenem. Dieser Verzichtstandpunkt sagt uns nicht zu. Wohl finden
wir oft Psychopathen, die mannigfach in den eben genannten Farben
schillern, vielleicht noch dazu ,,Epileptoides® nicht vermissen lassen.
Wir glauben aber, daB bei Eintreten in eine Psychose sich doch meist
eine Grundstérung wird erkennen lassen, fiir die alle iibrigen psycho-
pathischen Ziige nur Beiwerk, nur Firbung, nur ,,pathoplastische®, ge-
legentlich auch , konstellative” Faktoren sind. Wenn ich eine Melan-
cholica*) vor mir sehe, die voll Theatralik ihre Leiden klagt, die mit
Komplexen ringt, die eine psychogene Entstehung des depressiven Zu-
standes sehr nahe legen, so werde ich gewil} oft lange zweifeln, ob es sich
um eine psychogene Depression oder um eine endogene Melancholie bei
einer ,,hysterischen Frau‘* handelt, die erst den Boden fiir die Komplexe
abgab, aber, weil nicht zu schwer, eine lebhafte reaktive Verarbeitung
dieser Komplexe noch erméglichte, und die theatralische Ausdrucks-
weise nicht behinderte. Sehe ich die Frau nach einigen Monaten in
hypomanischem Stadium wieder, und sehe sie iiber ein peinliches Erleb-
nis, wie eine sehr unerwiinschte Graviditit mit relativer Leichtigkeit
hinwegkommen, so wird es fast gewil sein, daB es sich um eine endo-
gene Melancholie und nicht um eine hysterische Depression handelte,
trotz aller Theatralik und aller Komplexe, die im Vordergrund des
Bildes standen. Hier kann eine feine Analyse viel herausarbeiten, was
bei kurzer Beobachtung oder bei oberflichlicherer Kenntnis des Falles
verborgen bleiben muB. Natiirlich kann auch einmal erst auf Grund
einer endogenen depressiven Schwankung ein Komplex bei einer reak-
tiv-labilen Persénlichkeit so intensiv erlebt werden, daf3 nun eine hyste-
risch-psychotische Reaktion erfolgt; dann kann man gewifl von einer
Kombination zweier Psychosen reden. Das sind Dinge, auf die Gaupp
schon vor 2 Jahrzehnten hinwies. Aber daraus nun zu folgern, dafl eine
Trennung der Psychosenkreise nicht méglich sei, daff man an der ,, Krank-
heitseinheit im pathophysiologischen Sinne verzweifeln miifite, dazu
sehen wir keine Veranlassung.

Erschwerend fiir die Diagnosestellung kommt noch hinzu, daf sich
die manisch-depressiven Erkrankungen, und die reaktiven psychogenen
Stérungen offenbar des gleichen, des vegetativen Nervensystems bedienen.
Ein reaktiv-psychogener Zustand wird vegetativ genau so aussehen

*) Nach einer Krankengeschichte.
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kénnen wie ein endogen melancholischer, und wer das groBe Los ge-
zogen, bietet sicher zunichst einmal ein manisches Zustandsbild. Wird
sich im letzten Fall die reaktive Storung schnell ausgleichen, so wird
das bei der reaktiven Depression, zumal bei fortbestehendem AnlafB,
nicht so bald der Fall sein. Das kann zu groBen differentialdiagnosti-
schen Schwierigkeiten fithren; denn wenn auch ein voriibergehendes
Vergessen des Kummers unter besonderen Umsténden bei Psychogenen
nicht selten einen Fingerzeig gibt, nach Aufhoren der Ablenkung tritt
doch sofort die Komplexkraft wieder in ihr Recht und ruft auf reaktivem
Wege das alte miide, vegetativ-depressive Bild von neuem hervor; und
zudem kann bei einer hysterischen Person mit einer endogenen Melan-
cholie auch eine Ablenkung voriibergehende Heilerfolge erzielen, wenn
sie auch meist etwas anders geférbt sein werden. Doch handelt es sich
dabei schon um Nuancen, die beinahe nur mit dem Gefiihl erfalt wer-
den kénnen: ,,Das Lécheln schien doch nicht frei von einem schmerz-
lich-depressiven Zug.” Trotzdem aber sind beide Zustdnde pathogene-
tisch, pathophysiologisch verschieden, das eine ist eine erbbiologisch be-
dingte Verschiebung der vitalen Grundeinstellung, eine Temperaments-
schwankung, das andere eine Reaktion eines gefithlslabilen Charakters.
Deshalb haben wir solchen Wert darauf gelegt, den biologischen Grund-
lagen von Temperament und Charakter auf den Grund zu kommens$).
Denken wir nun auch beziiglich der Dementia praecox neurologisch-
somatologisch weiter, so kommt uns Kleist19) streffliche Konzeption der
Auffassung der Dementia praecox-Erkrankungen als Systemdegenera-
tionen zundchst einmal als Hypothese, als Betrachtungsweise sehr zu-
statten. Wir kénnen dann auch hier mit einer Krankheitseinheit rech-
nen. Wohl wird es sich um eine grofie Gruppe von Systemerkrankungen
handeln; aber es bleibt doch eine einheitliche Gruppe. Dieser ,,Systeme*
wird sich eine Manie oder eine Epilepsie dann sehr wohl bedienen
konnen; es sind, wie wir vorerst einmal annehmen wollen, minderwertige,
wenig lebenskriftige und daher besonders anféllige Systeme[ Kollarits202)],
es handelt sich dann um schizophrene AuBerungsformen; aber deswegen
braucht die Manie oder die Epilepsie nicht den degenerativen patho-
physiologischen Charakter der Schizophrenie anzunehmen, und sie heilt
daher und bleibt Manie, oder bleibt Epilepsie. Umgekehrt werden durch
den degenerativen ProzeB einer Dementia praecox hiufig genug die
fiir das manisch-depressive Irresein wesentlichen vegetativen Substrate
— denn auch bei der Dementia praecox spielt das vegetative Nerven-
system eine mafigebende- Rolle — so alteriert werden, daf manische
oder depressive Zustandsbilder entstehen, die voriibergehend von echten
manischen oder depressiven Erkrankungen nicht zu trennen sind. Diese
besonders im Beginn nicht seltenen und differential-diagnostisch schwie-
rigen Bilder kennt jeder; und jeder kennt auch wohl die unmotivierten
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paroxysmalen prozessualen Lach- oder Heulanfélle, die in gleicher loka-
lisatorischer Richtung dringen. Aber verschieden bleibt immer der
pathogenetische, der pathophysiologische Vorgang, der bei der Demen-
tia praecox immer in Richtung des Defekts vorwiirtstreibt, wenn auch weit-
gehendeRemissionen dieDifferentialdiagnose wieder besonderserschweren.

Zu dem degenerativen Irresein pflegt man vielfach auBler den psycho-
genen Psychosen das manisch-melancholische Irresein zu rechnen, die
Schizophrenie, die Epilepsie und die Paranoia. Die psychogenen Psy-
chosen haben wir als Charakterkrankheiten, die manisch-depressiven
Pgychosen als Temperamentskrankheiten auf Grund biologischer Er-
wagungen voneinander abgegrenzt. Sie unterscheiden sich durch ihre
grundsitzliche Heilbarkeit prinzipiell von der Schizophrenie und von
der Epilepsie, weswegen beide auch héufig (z. B. Bumke) nicht zum
degenerativen Irresein gerechnet werden. Das ist auch unsere Meinung.
Bleibt die Paranoia. Ist sie eine dem degenerativen Irresein zugehorige
Erkrankung, eine bis ins Psychotische gesteigerte Entwicklung einer
psychopathischen Persénlichkeit, und steht damit den psychogenen
Psychosen und dem manisch-depressiven Irresein nahe? Oder ist sie
eine ProzeBipsychose, eine Psychose im Sinne der Systemdegenerationen,
und tritt damit in Beziehung zur Schizophreniegruppe? Man hat in
neuester Zeit versucht, diese grundsitzliche Trennung — hier Entwick-
lung, dort ProzeBpsychose — dadurch aufzuheben, dafi man versuchte,
den Unterschied zwischen Prozef und Entwicklung, wie er von der bis-
herigen klinischen und psychopathologischen Forschung als fundamental
und prinzipiell hingestellt wurde, zu verwischen. Es laft sich daher
nicht umgehen, hier einige grundsitzliche Bemerkungen iiber die Be-
griffe Prozell und Entwicklung einzuschalten.

Wenn ein bislang gesundes Kind in der Schule den iiblichen Anforde-
rungen nicht nachkommen kann und beim besten Willen nicht zu leisten
vermag, was den Altersgenossen spielend gelingt, so sagen wir, es sei
in seiner geistigen Entwicklung zuriickgeblieben. Wenn ein Kind schon
im 6. oder 7. Lebensjahr zu liigen und zu naschen, zu stehlen und zu
masturbieren beginnt, so sagte man friiher, es sei ein ,,moralischer Idiot*
oder es sei in seiner moralischen Entwicklung gehemmt. Wenn ein
Kind aber in den ersten Lebensjahren eine Meningitis oder eine cere-
brale Kinderlihmung {ibersteht, und dann hinter seinen Altersgenossen
zuriickbleibt, so ist sein Gehirn geschidigt durch einen ProzeB, es hat
Defekte bekommen und vermag nicht mehr zu leisten, was ihm in seiner
urspriinglichen Anlage mitgegeben war. Féingt aber ein frither folg-
sames und gesittetes Kind nach Uberstehen einer Grippe plétzlich an
zu schlagen und zu beiBen, zu kratzen und zu kneifen, so wird wohl der
Laie, aber nicht der Arzt, sich mit der Feststellung begniigen, dal das
Kind in seiner moralischen Entwicklung zuriickgeblieben sei, sondern
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der Arzt wird sich sagen, daBl durch einen GehirnprozeB hier Dinge ge-
schaffen wurden, die nimmermehr in der Entwicklungslinie dieses
Kindes gelegen waren. Keiner von uns wird hier die entwicklungsméBig
entstandenen Zustdnde mit den prozeBhaft entstandenen Zusténden
durcheinanderwerfen wollen.

Wenn ein junges Méadchen im Alter von 14 Jahren zu schwirmen
anfidngt, alles entziickend, begeisternd, haarstriubend oder entgeisternd
findet, oder sich, besonders in Gegenwart des anderen Geschlechtes, lap-
pisch und albern benimmt, so ist eben die Backfischzeit gekommen,
und kein Verstdndiger halt sich dariber auf. Der Knabe aber wird
riipelhaft, abweisend gegen das andere Geschlecht, verschlossen oder
triumerisch, tappig und ungelenk; es sind die Flegeljahre, die begonnen
haben; das geht voriiber, ist Entwicklung. Wird aber ein Mensch in
diesen oder in den folgenden Jahren zunehmend ldppisch und von einer
hebephrenen Psychose befallen, und ist nach 1 oder 2 Jahren typisch
zerfahren und gemiitlich verblédet, so wird gewill noch die Mehrzahl
der heutigen Psychiater unbedenklich zugeben, daB es sich hier um
einen Krankheitsproze und nicht um eine Entwicklung handelt. Allein
man kann mit Recht den Einwand machen, daB es sich hier doch um
etwas anderes handele als bei den fritheren Beispielen. Bisher zogen
wir exogene Schadigungen an; beim hebephrenen Prozell aber handelt
es sich nach unserem heutigen Wissen um ein Manifestwerden einer
Anlage, die freilich zu einem Defekt fithrte. Handelt es sich also doch
vielleicht um eine Entwicklung und nicht um einen Proze ? Bog denn
nicht die Entwicklung der Lebenskurve schicksalsmiBig an jener Stelle
ab? Wir lassen die Frage zunéchst noch offen.

Der Mensch wird alter, die Bliitezeit des Lebens ist vorbei; es kommt
das Klimakterium. Natirlich ~— Entwicklung! Allein die Involutions-
paranoia, die nicht mehr heilen will, mahnt uns von neuem: Proze8 oder
Entwicklung ? Und dann kommt das Alter, man wird vergeflich, nun
Jja, die natiirliche Entwicklung. Wenn aber die VergeBlichkeit exzessiv
wird, wenn sich Desorientiertheit und Konfabulationen dazu gesellen,
wenn sich vollsaftig das Bild der senilen Demenz entwickelt, ist das
ProzeBl oder Entwicklung ? Die Zustédnde sind doch nur graduell von-
einander verschieden! Und wenn diese extremen Alterserscheinungen
frither kommen, im Prisenium, lief dann nicht die Lebenskurve nur
frither ab ? Sind die présenilen, die Involutionspsychosen, ja ist schlieB-
tich eine ‘Alzheimersche Krankheit vielleicht nichts anderes als ein vor-
weggenommenes Senium, eine vorweggenommene Endentwicklung ?
Aber sind das denn nicht auch wieder Prozesse ? Verschwimmt denn da
nicht jede Grenze? Was hat es denn noch fiir einen Zweck, zu fragen,
ist das ein ProzeB oder ist das eine Entwicklung? Wird denn nicht
ProzeB zu Entwicklung und Entwicklung zu Prozef ?

Arochiv fiir Psychiatrie. Bd. 75. 44
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Diese Gedankengénge sind aber, wenn auch nicht so ausgesponnen,
der modernen Psychiatrie nicht nur nicht fremd, sie spielen sogar eine
ganz auflerordentliche Rolle. Kein geringerer als Bleuler spricht von
der Méglichkeit, daf3 die Paranoia, die doch der Prototyp der Selbstent-
wicklung sein soll, vielleicht nichts anderes sei als ein schizophrener
ProzeB8, der nicht iber die besonnene Wahnbildung hinauskomme.
Und die Grenzen von Psychopathie und Schizophrenie, also von Ent-
wicklung und ProzeB, werden kiithn iibersprungen von den Forschern,
die die Schizophrenie, den ProzeB, hervorwachsen lassen aus dem
Schizoid und der Schizothymie, der charakterlichen Wesensart, die sich
entwickelte. Die Pubertdt ist nicht mehr wesensverschieden von der
Schizophrenie, die fast gesetzméfBige, nur bald deutliche, bald weniger
deutliche Verschiebung der ,,psychésthetischen Proportion wihrend
und nach der Pubertdt geht vollig flieBend fiir diese Forscher iiber in
die gemiitliche Versandung und Verédung des Praecocen. Gaupp hat
es ausgesprochen, wie erwiinscht es uns sein miiite, Klarheit tiber die
Grenzen von Entwicklung und Proze8 zu bekommen ; er scheint aber solche
nicht gefunden zu haben, denn er schreibt in seinem schonen Ubersichts-
referat iiber das Paranoiaproblem in der Klin. Wochenschr. 1924: | Was
psychologisch reine Entwicklung scheinen will, ist doch won der biolo-
gischen Seite gesehen Umformung des inneren Wesens eines Menschen
unter dem Einfluf} biologischer (innersekretorischer ¥) Vorgdinge (also Pro-
zesse! Verf.), vermischt mit der seelischen Wirkung bestimmter Lebens-
erfahrungen.” Und weiter: ,,Was uns heute durch eine scharfe Kluft
getrennt erscheint: der wahnbildende Prozell beim Paraphrenen und
die charakterologische Entwicklung beim Paranoiker verliert auch elwas
von der Schdrfe der Scheidung, wenn wir die Begriffe Prozef und Ent-
wicklung biologisch betrachten und uns erinnern, daf ja der Ablauf
eines jeden Menschenlebens biologisch immer einen Prozefy darstellt,
und daB wir andererseits auf weiten Strecken unzweideutiger ProzeB-
psychosen, wie bei der Schizophrenie, psychologische Entwicklungen
verfolgen kénnen.” Mir scheint sich hier der gleiche gefahrliche Trug-
schluf anzubahnen, wie bei dem Verhiltnis von Pubertdt zu Schizo-
phrenie: Beiden liegen biologische Vorginge, biologische ,,Prozesse’ zu-
grunde, also sind beide nicht prinzipiell verschieden.

Fragen wir einmal danach, wie es in der iibrigen Medizin mit der
Anwendung der Begriffe Prozel und Entwicklung bestellt ist. Ist die
uratische Diathese eine Entwicklung oder ein ProzeB? Der Internist
wird es ganz selbstverstidndlich finden, daf die gichtische Erkrankung
ein KrankheitsprozeS3 ist, der bald heilt, bald auch chronisch wird und
die Reste des prozeBhaften Geschehens in den Gelenken hinterlaBt.
Aber ist die gichtische Erkrankung nicht doch die folgerichtige Fort-
entwicklung einer erbbiologisch mitgegebenen Anlage, also doch eine
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Entwicklung ? Aber gleichzeitig auch eine prozefBhafte Umformung
innerhalb des Stoffwechselgetriebes unter dem EinfluB} biologischer, fer-
mentativer Vorginge, also ein Prozefi! Ist die Arteriosklerose ein Pro-
zeB oder eine Entwicklung ? Sie ist ein Prozel, sagt uns der Pathologe,
und jedem von uns ist der Ausdruck ,,arteriosklerotischer ProzefB‘
durchaus geldufig. Und doch ist gerade die Arteriosklerose auch wieder
eine Entwicklung einer erbbiologisch mitgegebenen Anlage, bei manchen
erst im hohen Alter, bei vielen schon frithzeitiger sich durchsetzend;
eventuelle exogene Faktoren werden von der Pathologie heute sehr ge-
ring bewertet. Oder fragen wir den Neurologen: Wie ist es mit der
Syringomyelie 2 Sie ist einauf Grund einer krankhaften Anlage sich lang-
sam entwickelndes Leiden, also eine Entwicklung. Freilich eine Ent-
wicklung, die zu einem Defekt fithrt, und zwar zu einem so handgreif-
lichen Defekt, daBl eben jeder sagen muB: Eine solche Hohlenbildung
kann doch nur durch einen ProzeB zustande gekommen sein. Also
wieder das alte Dilemma: eine prozefhafte Entwicklung oder ein lang-
sam sich entwickelnder ProzeB!

Denken wir diese Gedankenginge weiter, so milssen wir schlieBlich
fragen: Wie ist es mit dem physiologischen Geschehen? Ist es Prozef
oder Entwicklung ? Doch selbstverstindlich Entwicklung! Aber in dem
Sinne einer Umformung des Menschen ,,unter dem EinfluB biologischer
Vorgiinge® ist es unzweifelhaft auch ProzeB. Denn jede Entwicklung
setzt sich zusammen aus biologischen Prozessen. Wie ist es aber mit
der Pathologie bzw. der pathologischen Physiologie ? Natiirlich sind
das alles Prozesse; aber ist es nicht auch ein einfaches, folgerichtiges
Sichentwickeln biologischer Vorginge oder Anlagen, wie wir es fiir die
Arteriosklerose, fiir die Gicht, fiir die Syringomyelie aufzeigten? Also
doch auch wieder ,,Entwicklung*! So besteht eben schliefilich zwischen
pathologischem Geschehen wnd physiologischem Geschehen kein prinzi-
pieller Unterschied mehr, alles kann Prozef, dlles kann als Entwicklung
angesehen werden. Hier gelangen wir schlieflich hin, wenn wir unsere
Begriffe allzn weit dehnen. Wie die Schizophrenie iiber das Schizoid
mit einemmale im Normalen verschwand, insbesondere in der Pubertiit,
so verschwindet jetzt das Pathologische mit einemmale im Physiolo-
gischen, der ProzeB in der Entwicklung oder die Entwicklung im ProzeB.
Eine Abgrenzung bekommen wir bei solcher Betrachtungsweise niemals,
sondern nur eine Verwischung tatsichlich vorhandener GQegensitzlich-
keiten. Denn biologische Prozesse im Sinne chemischer Umsetzung oder
physikalisch-chemischer Vorginge finden wir ebenso im normalen Leben,
wie beim manisch-melancholischen Irresein, aber auch bei der Schizo-
phrenie, der Epilepsie, der Paralyse. Und ebenso kann man alles ansehen
als kontinuierliche, nie abreifende Entwicklung einer Lebenskurve im
Wechselspiel mit der Umwelt.

44%*
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Die bisher beste Abgrenzung zwischen Prozel und Entwicklung
hat uns Jaspers gegeben: Wenn gegeniiber der bisherigen Lebensent-
wicklung etwas vollig Neues in Form einer dauernden Verinderung des
Seelenlebens auftritt, so nennen wir diesen Vorgang einen ProzefB.
Jaspers unterscheidet dann zwischen einem organischen ProzeB, wie
bei der Paralyse oder der senilen Demenz, und einem psychischen ProzeB.
Psychische Prozesse sind ,,Verdnderungen des Seelenlebens ohne Zer-
storung®, Abknickungen der Entwicklung zu einer bestimmten Zeit
des Lebens, ohne dal wir bis jetzt organische Verinderungen aufdecken
kénnen. Das trifft insbesondere die paranoiden Schizophrenien und die
Paraphrenien, vielleicht auch, mufl man fragen, die Paranoia ? IThnen
gegeniiber stehen die kontinuierlichen, nirgends geknickten Lebensent-
wicklungen des normalen Menschen und der Psychopathien.

Das ist wenigstens eine Abgrenzung. Sie befriedigt mich allerdings
nicht ganz. Denn ich kann mir einen psychischen Prozefl mit zu dauern-
der Abknickung fiihrender Verinderung des Seelenlebens ohne einen
organischen Prozel — wenn wir ihn heute auch noch nicht fassen
kénnen — schlechterdings nicht vorstellen. Methodologisch mag diese
Fassung gut sein; den biologisch Denkenden befriedigt sie nicht. Dem
Jaspersschen ProzeBbegriff scheint mir aber ein anderer, von Kleist be-
sonders vertretener Begriff sehr gut zu entsprechen, der Begriff des
Defektes oder der Defektpsychose. Wir denken auch tatséchlich
bei dem Wort ,,Prozef3* in der Klinik fast immer den Begriff ,,Defekt
mit. Er umfafBt sowohl die organischen Hirnprozesse als auch die psy-
chischen Prozesse von Jaspers, und schlieBt die heilbaren Psycho-
sen, insbesondere die manisch-depressiven und psychogenen Fr-
krankungen, aus, die auch Jaspers als Phasen, Perioden und zum Teil
auch als Anfille von reinen Prozessen abgrenzt. Allerdings muB man
das Wort Defekt auch richtig verstehen, ndmlich im Sinne einer dauern-
den, nicht nacherlebbaren, nicht mehr verstindlichen Veridnderung,
Zerstorung oder Abknickung einer Persénlichkeit. Und damit scheint
mir auch die Grenze zwischen Paranoia und Paraphrenie gegeben,
wenn auch die Diagnose nicht selten erst durch den Verlauf gestellt
oder erhirtet werden kanmn.

Da hore ich einen Einwand: ,,Nirgends in der Medizin entscheidet
iiber die Zugehorigkeit eines Bildes zu einer Erkrankung der Ausgang.
Das ist doch nicht ganz zutreffend: Habe ich bei einem Patienten nach
dem Symptomenbild eine beginnende Syringomyelie diagnostiziert und
sehe ihn nach 10 Jahren gesund und munter vor mir, so werde ich auf
Grund des Ausganges mit Recht sagen: ,,Es war also doch keine Sy-
ringomyelie; und habe ich bei einer Encephalitis einen psychogen-
hypochondrischen Zustand diagnostiziert, und sehe den Kranken nach
3 Jahren als schweren Amyostatiker, so werde ich auf Grund des Aus-
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ganges mit Recht sagen: ,,Es war also doch kein rein hysterisches
Krankheitsbild, sondern eine mehr oder weniger normale Reaktion auf
die beginnende schwere organische Hirnkrankheit. Gewil sind das
diagnostische Irrtiimer; aber die Entscheidung der Zugehorigkeit der
Krankheitsbilder treffen wir doch nach dem Ausgange. Es kann der
Ausgang oft ein sehr wesentliches Kriterium sein, und nicht nur in der
Psychiatrie, auch in der iibrigen Medizin. Wenn wir also fiir die Sicher-
stellung der Zugehorigkeit zur Dementia praecox-Gruppe einen Defekt
verlangen, so braucht sich daran m. E. niemand zu stoBen. Dal der
einzelne Schub einer Defektpsychose vielleicht einmal so weitgehend
ausheilen kann, dafl man dem Patienten nichts anmerkt, mag zugegeben
werden. Ahnliches erleben wir ja auch z. B. bei der multiplen Sklerose,
wo geringe Farbenskotome oder dhnliche minimale Residuen die ein-
zigen Uberbleibsel eines ersten Schubes bilden. Wir werden uns auch
hiiten, jedes sehr gut remittierte katatome oder schizophrene Sympto-
menbild sofort als sicher nicht praecocer Natur zu bezeichnen. Wir
miissen aber auch verlangen, dalB nicht auf das Symptomenbild allein
die Diagnose einer Schizophrenie sich stiitzt, sondern dafl diese Diagnose
mit Bestimmitheit erst gestellt wird, wenn Dauerdefekte nachweisbar
sind.

Diese etwas weitschweifigen Auseinandersetzungen waren nétig, um
verstiandlich zu machen, warum wir uns nicht entschliefien kénnen, die
Paranoia den Systemdegenerationen der Schizophrenie anzugliedern,
sondern sie in das ,,degenerative Irresein® mit einbeziehen, und sie
damit in néchste Néhe der psychogenen Psychosen und des manisch-
depressiven Irreseins bringen. Wir kénnen uns nicht entschlieBen, bei
der Paranoia einen , Defekt anzunehmen. Wenn man mit dem Be-
griff des psychischen Prozesses arbeitet, so gibt das gerade in der Pa-
ranoiafrage zu Schwierigkeiten Anlafl, wie Westerterps neueste Arbeit
zeigt. Nach ihm gehoren alle Félle von Verfolgungswahn zu den psy-
chischen Prozessen, weil zur Zeit des Beginns eine nicht mehr ganz
verstindliche Abbiegung der Persénlichkeit stattfinde. HEine Verénde-
rung der Persénlichkeit im Sinne eines Defektes fand auch er bei seinen
Kranken nicht. Es kommt also nun darauf an, ob man wirklich berech-
tigt ist, die Zeit des Beginnes der Erkrankung aufzufassen als eine Zeit,
in der sich ein ganz leichter organischer, wenn auch sich weiter nicht
auswirkender Prozefl abspielt, oder ob man an eine Entwicklung glauben
will, die durch ein duBeres Erlebnis oder durch einen nicht zum Defekt
fihrenden biologischen Vorgang, wie etwa eine manisch-depressive
Schwankung oder &hnliche Faktoren, an einem gewissen Punkt des
Lebens abgebogen wird, und nun zu der mehr oder weniger andauern-
den Verrtickung der ganzen Lebensseinstellung fithrt. Wir sagen aus-
driicklich ,,mehr oder weniger andauernden Verriickung; denn da Er-
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krankungen, die nach Entstehung und Verlauf zweifelsohne der Para-
noia zugehoéren, gar nicht selten mit der Zeit doch vollig, fast vollig
oder sehr weitgehend abklingen, das muf man doch zugeben und die
Durchsicht der Literatur bietet dafiir zahlreiche klassische Beispiele.
Damit riickt die Méglichkeit wieder in den Vordergrund, daB es sich doch
mehr um langhingezogene Phasen im Sinne Jaspers’ handeln kénnte, und
nicht, oder wenigstens lange nicht immer, um psychische ,,Prozesse*.

Es ist bekannt, daB G. Specht urspriinglich einmal die Paranoia ganz
im manisch-depressiven Irresein aufgehen lassen wollte. Dieser Auffas-
sung hat man in der Literatur bald mehr, bald weniger Berechtigung
eingeriumt. Neuere Arbeiten (Kehrer, Weslerterp) werden der zweifel-
los bestehenden Bedeutung der manisch-depressiven Komponenten im
Symptomenbild der Paranoia aber nicht mehr gerecht. Ich halte es
daher fiir angezeigt, einmal wieder mit etwas mehr Nachdruck das
Richtige an Spechts Beobachtungen herauszuheben und mit Material
zu belegen. ‘

Es ist selbstverstandlich auch unsere Auffassung, daB die Erforschung
der Paranoia weitgehend ein psychologisches Problem ist; doch erfafBit
die psychologische Forschung immer nur die psychische Reaktions-
weise, die bei allen paranoiden Erkrankungen in Tatigkeit tritt, sie trifft
immer nur die charakterologische Seite des Problems. Hier haben sich
zweifellos unter anderen Kehrer, Kretschmer und Lange Verdienste er-
worben. Aber gerade letzterer legt mit Recht den Finger in die wunde
Stelle, die frither schon Spechi und auch uns veranlaBte, immer wieder
in anderer Richtung noch nach einem pathogenetisch wesentlichen Mo-
ment zu suchen. Auch Jaspers gibt sich mit der rein charakterologischen
Entwicklung nicht zufrieden. Lange zeigte sich da als der Kraepelin-
sche Schiiler, der die Besonderheit dieser systematisierenden und doch
nie zur Verblodung fithrenden Wahnkrankheit wohl erkennt, und von
einer engeren Verbindung mit der Schizophrenie nichts wissen will,
wenn er auch die Bleulersche Hypothese von der nicht bis zum Verfall
gediehenen Schizophrenie fiir unwiderleglich hélt. So stehen auch wir
der Bleulerschen Annahme gegeniiber, wiillten aber auch nicht, was
anders fiir unsere Erkenntnis durch diese unberechtigt weite Fassung
der Schizophrenie gewonnen wire, als eine Verwisserung dieses Begriffs;
denn die fiir uns maBgebenden schizophrenen Symptome der Affekt-
verddung, der gedanklichen Zerfahrenheit (also der formalen Denk-
storung) und der Unméoglichkeit des Nacherlebens der vorgebrachten
Wahninhalte, die noch dazu selten halluzinatorischer Einfliisse ent-
behren, fehlen ja gerade bei der Paranoia. Fiir Lange erschopft sich das
Paranciaproblem nicht mit der Klarlegung der psychologischen Zu-
sammenhénge und des charakterologischen Aufbaues, so interessant
und wertvoll das alles sein mag, als Psychiater sieht er, dal da eben doch
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noch ein Etwas vorhanden sein muf}, was den Paranoiden eines Tages
zum Geisteskranken macht, und das ihn aus der normalen Entwicklungs-
linje herauswirft. Erist es auch, der unter den jiingeren Psychiaternimmer
wieder an ein Hineinspielen des manisch-depressiven Irreseins heran-
fithlt, ohne sich aber entschlieBen zu kénnen, ihm eine maBgebende
Rolle einznrdumen. Immerhin bleibt fiir ihn der letzte Urgrund des Pa-
ranoiaproblems ein biologisches Moment, dessen Natur er offen 1aBt,
das er hochstens in dem ,,paranoischen Mycel“ Alzheimers findet. Er
versteht darunter aber wohl noch etwas anderes, etwas viel Spezifische-
res bezliglich der Krankheit Paranoia, als Kehrer, der das Mycel erb-
biologisch zu fassen sucht, und dasselbe hinter allem paranoischen Rea-
gieren, sei es nun psychopathischer, paranoischer oder schizophrener
Natur sucht. Nach Kehrers erbbiologischen Feststellungen spielt im
Umkreis der Paranoia nur Schizophrenes, Paraphrenes und Schizoides
eine Rolle; Manisch-Depressives kommt fiir ithn ernstlich gar nicht in
Betracht. Das stimmt nun wieder nicht zu den erbbiologischen Unter-
suchungen anderer Autoren (G. Specht, H. Hoffmann, Lange u. a.) und
zu unseren Beobachtungen. Sollte aber bei den Kranken selbst ja et-
was Manisches zu bemerken sein, so handelt es sich fiir ihn eben um et-
was neben dem Paranoischen Herlaufendes, wie auch fiur Lange, also
uni eine Art Mischpsychose; der Paranoiker ist nebenher auch Maniker.

Das veranlaft uns, einige Bemerkungen iiber die Feststellung manisch-
depressiver Ziige in der Aszendenz der Paranoiker und bei den Kranken
selbst einzuftigen. Sollte es sich wirklich so verhalten, daf in dem
Kelrerschen Material manisch-depressive Ziige ganz fehlen, so wiirde
das freilich nicht sehr fiir eine pathogenetische Bedeutsamkeit des ma-
nisch-depressiven Faktors fir die Paranoiaentwicklung sprechen. Allein
wir haben hier sehr grofle Bedenken. In erster Linie miisgsen wir be-
tonen, dafl eine Belastung im Sinne schwer manischer oder depressiver
Erkrankungen, die in Anstaltsbehandlung fiihrte, keineswegs notwendig
ist; denn bei den nur quantitativen Unterschieden zwischen Zyklothymie
und zirkuldrem Irresein, die allgemein anerkannt werden, darf man von
manisch-depressiver Veranlagung auch schon bei Zyklothymieen in der
Aszendenz sprechen. Wir wissen daber doch alle, wie leicht Manisch-De-
pressive als Neurastheniker in den &rztlichen Sprechstunden verkannt
werden, und diirfen also Neurasthenien, und auch nicht ,,Eigentiimlich-
keiten‘‘ in der Aszendenz sofort als ,,Schizoides buchen. Dann miissen
wir hervorheben, daB sich die manischen oder depressiven Anzeichen
im Verlaufe der Paranoia selbst auch keineswegs in Form schwerer
manischer oder depressiver Symptomenkomplexe &uBern. Zuerst aber
noch einmal die erbliche Belastung: Ein hypomanisches Temperament
in der Aszendenz rein durch Erhebung der Anamnese als solches sicher-
zustellen, diirfte ungemein schwer sein; leider sind wir gerade bei dem
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relativ spaten Erkrankungsalter der Paranoiden in ganz tiberwiegendem
MaBe auf das Referat jingerer Angehdriger als der Eitern angewiesen
und bekommen diese selbst verh#ltnismaBig selten zu Gesicht; wenn
aber schon, dann gewill beinahe immer nur einen Ehepartner. Die
grofle Schwierigkeit solcher Anamneseerhebung auf Grund der Angaben
von Laien oder Arzten mégen 2 Beispiele aus allerletzter Zeit fiir viele
frithere beleuchten:

Eine Dame aus gutem Hause kommt in die Sprechstunde, um sich wegen der
Unterbringung ihrer Schwester zu erkundigen, die psychotisch geworden sei, nach
der Schilderung eine flotte Manie. Gleichzeitig aber entpuppt sich die referierende
Dame selbst als Hypomanica mit ihrem weitschweifigen Redeschwall, ihrer Viel-
geschaftigkeit, die aus den zahlreichen Unternehmungen, die sie gleichzeitig laufen
hat, unzweideutig hervorgeht, und mit ihrer frohlichen Selbstsicherheit bei ausge-
zeichnetem Verstand. Ein Jahr spéter wird die Dame selbst in die Klinik gebracht ;
sie liegt seit langem in Ehescheidung, da sie in ihrer ungehemmten Art aus einer
friitheren Liebelei ein Stadtgesprich gemacht und durch unvorsichtiges Benehmen
gegeniiber anderen Ménnern ihren sittlichen Ruf aufs schwerste geschadigt hat.
Einigermafien genauere Beobachtung bestitigt die frithere Schnelldiagnose; man
muBte sogar an eine Entmiindigung wegen Geistesschwiche denken, die allerdings
wohl schwerlich von einem Richter zu erlangen gewesen wire. Denn mit ihrem
glinzenden Verstand und ihrer gewandten Dialektik diirfte sie die meisten Richter
getauscht haben. Darin bestirkt noch die bemerkenswerte Tatsache, daB die
Dame in engem freundschaftlichen Verkehr mit einem der gewiegtesten Rechts-
anwélte ihrer groBen Heimatstadt stand, der gleichzeitig ein bekannter Abge-
ordneter und gewiirfelter Politiker ist, und dem das Krankhafte in dem Wesen der
Frau, das dem Psychiater nach einer Unterhaltung von 5 Minuten nur so ent-
gegensprang, vollstindig entgangen war, so daB er aus allen Wolken fiel, und sich
erst an Hand eines eingehenden Gutachtens iiberzeugen lieB. Die Dame war
iibrigens schwer mit manisch-depressivem Irresein belastet, war selbst zeitweise
wohl auch noch manischer, erschien aber ihrer Mitwelt immer nur als besonders
geistreiche und begabte, hochstens mit ,,hysterischem® Einschlag belastete Frau.
Von ihrer Neigung zur Ideenflucht, von ihrer Voreiligkeit, Unbesténdigkeit und
Polypragmasie hatte man nicht Notiz genommen, sie galt als ganz besonders normal
und liebenswert und tiichtig.

Der andere Fall betrifft einen Patienten, derlingere Zeit in einem internistischen
Krankenhaus wegen einer Unfallsache beobachtet wurde. Bei seinem Abschied
erbat er sich ein Zeugnis iiber seine gels’mge Gesundheit, und nach Besprechung
dreier Arzte, von denen 2 mit Recht im Rufe guter neurologischer Durchbildung
stehen, wurde ihm ein solches ausgehiindigt. Nachtraglich iiberkam einen der Arzte
doch eine gewisse Unsicherheit. Er hielt es daher fiir angezeigt, einen Psychiater
zu Rate zu ziehen und sandte uns den Kranken noch einmal in die poliklinische
Sprechstunde, wo er nach 2 Minuten als chronisch manisch Kranker erkannt war.
Im Verlauf der Unterredung stellte sich zu allem iibrigen noch heraus, dall er
bereits wegen (eisteschwiiche entmiindigt war, und das &rztliche Gesundheits-
zeugnis begehrte, um aus der Entmiindigung herauszukommen.

Diese Beispiele sind gewifl auch fiir andere ganz geliufige Vorkomm-
nisse. Aber sie sollten uns doch ein wenig nachdenklich machen. Wenn
selbst Rechtsanwilte, Arzte, Nervensrzte nicht imstande sind, chronisch
Manische, die entmiindigungsreif oder entmiindigt sind, als krank oder
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nur abnorm zu erkennen, wieviel weniger konnen wir erwarten, daf
wir von Leuten, denen eine Persénlichkeitskenntnis beruflich nicht so
nahe liegt, hinreichende Angaben iiber die Temperamentsveranlagung
— ich rede hier noch nicht von Manien — ihrer Angehdrigen zu erhalten,
die wir zur Grundlage einer Erbforschung machen kénnen, selbst wenn
man zugibt, daB sich die betreffenden Personlichkeiten in der Familie
am freiesten geben und ihre krankhaften Ziige deutlich werden lassen.
Der fiir den Psychiater manifest Manische erscheint dem Laien sehr oft
als besonders normal, weil nicht selten nach Reden und Taten seiner
Umwelt iiberlegen. Ubersprudelndes Wesen und lebhafte Betriebsam-
keit werden selten als etwas Erwahnenswertes angesehen; jedenfalls
wird, auch bei spéziellem Zufragen, viel eher etwas tiber Reizbarkeit,
Uberspanntheit — ,, Verriicktheit’ sagt hier der Laie auch gern —, iiber
Aufgeregtheit, Nervositit oder Brutalitit zu erfahren sein, und dann
ist man schnell mit dem ,,Schizoid‘‘ bei der Hand und findet dann na-
tiirlich auch fortgesetzt schizoide Belastung. Aber auch der Manische
wird nicht allzu selten vom Laien als , komischer** Kerl oder als tber-
spannt oder ,,verriickt‘‘ bezeichnet, und so wird die Verwirrung dann
noch gréBer, das Schizoid noch haufiger und die Diagnose Hypomanie
noch seltener. Auf diese Schwierigkeiten ist Lange auch bereits bei
seinen ungewohnlich griindlichen Familienstudien zu dem fiir diese
Studien sehr geeigneten Fall Bertha. Hempel gestoBen. Aber eines —
das mochten wir doch nebenher gleich bemerken — geht aus seiner Stu-
die hervor, daf das manisch-depressive Element in der Aszendenz recht
reichlich (sogar in Form einer Psychose) vertreten war.

Es wire aber ein Irrtum, zu glauben, daf dem Psychiater es nicht
auch begegnen kinnte, dafl er chronisch Manisches vollkommen verkennt.
Auch dafiir haben wir genug Beweise aus eigener Erfahrung und aus der
Literatur. Ich habe erst kiirzlich wieder Gelegenheit gehabt, einen
Kranken, der ein schwer paranoisches Zustandsbild bot, — ob es sich
dabei um eine echte Parancia oder um eine beginnende Paraphrenie
handelte, war bei der kurzen einmaligen Untersuchung nicht zu ent-
scheiden, zumal der Kranke bald sehr widerhaarig wurde, — in einem
Krankenhaus zu untersuchen, das von einem neurologisch und psych-
iatrisch sehr versierten Direktor geleitet wird. Der Kranke, von Beruf
»Ingenieur, doch nicht Akademiker, war von einer ganz ungewd&hn-
lichen Lebendigkeit, grofl und kraftig gebaut, mit vorziiglichem Vital-
turgor, mit sprithenden Augen, sprechender Mimik, raschen und leb-
haften Bewegungen, ausdrucksvoller Gestik, iibrigens auch klassischer
Pykniker. Von Zeit zu Zeit fuhr er sich mit der Hand durch sein krauses
Haar oder stiitzte sinnend den Kopf in die Hand. Er sprach ungemein
schnell und viel, schweifte unablassig ab, so dal man viel Miihe hatte,
nur einen einigermafen hinreichenden Einblick in das ibn bewegende
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Wahnsystem — den Aufbau einer neuen Religion auf Grund der Edda-
sage — zu bekommen. Dabei bestand ein unerhértes SelbstbewuBtsein,
so dafl nur gelinde Zweifel und der Hinweis auf einige Widerspriiche
bzw. Wiederholungen in seinem dicken Aktenbiindel geniigten, um ihn
emport aufspringen zu lassen, und es fehlte nicht viel, er wire tatlich
geworden. Der behandelnde Psychiater aber meinte bei der Bespre-
chung des Krankheitsfalles, es fehle in dem Bild doch jeder manische
Zug, was wir aufs energischste bestreiten muliten. Zur Antwort erhielten
wir, dafl er das, was uns manisch erscheine, eben gerade fiir einen Aus-
flufl des Paranoischen, des GréBenwahnsinnigen, gehalten habe. Und
wir meinen, daf hier in der Tat der springende Punkt fiir die so haufige
Nichtachtung des Manischen liegt. Man sieht es wohl, deutet es aber
fialschlicherweise als Folge des Paranoischen. Wir kommen gleich dar-
auf zuriick. Ein anderes Beispiel entnehmen wir der Literatur: Es ist
der Fall Héusser, jener Hiusser, der die bekannte ,,Hausserpartei®, die
noch immer in unserem Reichstag figuriert, begriindet hat und dessen
geistiges Abbild, den Begriinder der Stark-Partei, wir hier in Erlangen
zu untersuchen Gelegenheit hatten. Hausser wurde zum ersten Mal in
der Tiibinger Klinik von Reif untersuchkt, und Reiff beschrieb den Fall
in der Zeitschr. f. d. ges. Neurol. u. Psychiatrie, Bd. 70, als ,,formale
Personlichkeitswandlung infolge verdnderter Milieubedingungen®.
Hausser ist fiir ihn ein hypomanisches Temperament mit hesonderer
Charakterveranlagung. Fir Knack ist Hiusser eine ,,abartige Person-
lichkeit* mit ausgesprochen hysterischem und manischem Wesen
(Dtsch. Zeitschr. f. d. ges. gerichtl. Med. 4, 1. 1924). Er meint zwar,
daB man bei Persénlichkeiten wie Hiusser an chronische Manie denken
konne, die stark hysterischen Komponenten hitten ihn aber von dieser
Diagnose zuriickgehalten (Klin. Wochenschr. 1924, Nr. 19, §S.860).
Ctmbal hiilt manisch-depressives Irresein nicht fiir vorliegend ; es handele
sich um einen Neurastheniker mit Versagszeiten (Klin. Wochenschr.
1924, Nr. 17, S.762 und Nr.19, 8.859). Boelliger glaubt weder an
manisch-depressives Irresein noch an Neurasthenie, er meint, es handele
sich um ein hypermanisches Temperament bei einem Pfuscher (Klin.
Wochenschr. 1924, Nr. 19, S. 859). Weygandt (ebenda) vertritt die ma-
nische Konstitution, und Rittershaus betont, daB man sich nicht mit
dem manisch-depressiven Temperament gleichsam von der Diagnose
driicken diirfe, sondern daB man den Mut haben solle, eine chronische
Manie zu diagnostizieren im Sinne Spechts. Und damit kommen wir
zu der Frage, warum man nicht den Mut findet, Héusser einen gréBen-
wahnsinnigen Paranoiker zu mennen, denn das ist er doch, nachdem
man sich dariiber einig ist, daB er kein glatter Betriiger ist, sondern mit
Uberzeugung an seine Mission glaubt und fiir sie leidet. Deshalb, weil
der Wahninhalt nicht so abstrus erscheint und nicht so glatt jedem
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AufBenstehenden als Wahn imponiert, wie z. B. der Wahn des Verfol-
gungswahnsinnigen, deshalb handelt es sich doch nicht weniger um ein
paranoisches System! Wir kommen noch darauf zuriick; und man wird
ihn doch nicht deshalb, weil er die manischen Komponenten so deut-
lich zeigt, von der Paranoia ausschlieBen wollen ? Dieser Fall, in dem
zwar von den meisten Autoren die manischen Komponenten nicht ab-
geleugnet werden, zeigt doch, wie selbst bei solcher Handgreiflichkeit
derselben manche Autoren immer wieder vor rickhaltloser Anerkennung
der manischen Ziige zuriickschrecken, weil ihnen das Hysterische oder
Abwegige der Personlichkeit oder das inhaltliche System zu sehr im
Vordergrunde stehen.

Wir beriihren damit die Frage, woher es wohl kommt, daf das
manische Wirken im Krankheitsbild der Paranocia immer und immer
wieder iibersehen oder verkannt wird. Wir miissen hierbei allerdings
cbenanstellen, daff wir die Diagnose der manischen Komponente
wicht etwa stitzen auf die allzeit frohliche, gehobene Stimmung, wie das
wrspriinglich einmal als erstes wnd vornehmstes Erkennungszeichen der
Manie gedacht war, daf fiir uns keineswegs nur der sanguinische und
dibersanguinische Mensch manisch ist, sondern fiir uns kommt in erster
Linde der vitale Schwung, der Elan alles psychischen Geschehens in Be-
iracht, der endogene Beschiftigungsdrang, der selbst den gegen die Aufien-
welt abgeschlossensien Paranoiker immer wieder veranlaft, sich auch in
seinem Hinsiedlertum unabldssig zu beschiftigen, die geistige Angeregtheit,
die sich in der Lebhaflighkeit intrapsychischer Verarbeitung ausdriickt, der
oft ins Ideenfliichlige ausartende, abschweifende und weitschweifige Ge-
dankengang in Erzihlungen und Briefen, der stets lebhafte Assoziations-
zustrom, zuweilen auch eine Neigung, sich in die Angelegenheiten anderer .
hineinzumischen und sich zu deren Anwalt aufzuwerfen (z. B. besonders
bei Querulanten). Hinzu kommi das grenzenlose Selbstbewufisein. Wie
kommt es, mochten wir fragen, daB fast alle Paranoiker auch intellektuell
so begabte Menschen sind ¢ Eben weil der hypomanische oder manische
Schwung ihre Auffassungsgabe so scharft und ihr ,,Material” (im Sinne
von Klages) immer in Bereitschaft halt, und keineswegs nur innerhalb
ihres Wahnes, sondern auch auflerhalb desselben ihre kritischen Féhig-
keiten hebt. Die Paranoiker werden fast immer geschildert als von
Jugend auf iiber dem Durchschnitt begabte Menschen, intelligent, streb-
sam, phantastisch, lebhaft, eifrig, tiichtige Arbeiter, von haarscharfem
Verstand. Die Zeugnisse sind vortrefflich, die Examina ausgezeichnet,
sie rangieren fast immer unter den Besten. Die von uns geschilderten
Paranoiker*) waren durchweg ausgezeichnet begabt. Fast ebenso ist
es in den Fillen von Westerterp; Lange fand in der iiberwiegenden Zahl

*) Zeitschr. f. d. ges. Neurol. u. Psychiatrie 49 u. 71.
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iberdurchschnittliche Begabung, nicht anders in den Fillen des Leh-
rers Wagner, der Bertha Hempel und des Falles Arnold. G. Specht war
auf Grund klinisch-psychologischer Analyse schon lange zu dem Schlufl
gekommen, dal man das ,,gesamte Inventar der chronischen Manie
bei den Paranoikern wiederfindet. Wir selbst kamen auf anderem Wege,
auf dem Wege der biologisch-somatologischen Betrachtungsweise zu
dem gleichen Ergebnis. Wir haben versucht, nachzuweisen, dall wir
Biotonus und ,,Konstruktion* oder Organisation des Gehirns in gewisser
Weise in Parallele setzen koénnen zu den psychologischen Begriffen
Temperament und Charakter, dall dem manischen Geschehen ein gestei-
gerter Biotonus zugrunde liege, aus dem sich dann die Steigerung der
quantitativen Seite des psychischen Geschebens ergébe, also alle jene
Komponenten, die wir oben fiir das Hineinwirken eines manischen
Faktors in die Paranoia mit Specht geltend machten. Das, was beim
Paranoiker hinzukommi, ist der besondere Charakter, der an sich
mit dem Temperament nur wenig oder — nach der qualitativen
Seite — beinahe nichts zu tun hat. Der Charakter aber kann das Tem-
perament weitgehend wverdecken, und darin sehen wir den Grund, warum
so oft das Manische im Paranoiker nicht gesehen wird.

Hier miissen wir einige Worte iiber die Berzesche Anschauung von
der reaktiven Genese der ,,manischen’ Symptome des Paranoikers
einfiigen. Berzel 2) hat frither schon einmal G. Specht entgegengehalten,
und weist kiirzlich von neuem wieder darauf hin, daf3 die ,,Affekt-
mischung der verfolgungskranken Paranoiker nicht zuriickzufiihren
sei auf ein priméres krankhaftes Ergriffensein des Gefiihlslebens, son-
dern sie entstamme den zwei aus der apperzeptiven Ubererregbarkeit

. entspringenden Momenten des gesteigerten Selbstbewuftseins und der
erhohten Verletzlichkeit. Wir werden nicht bestreiten, dafB eine krank-
hafte Verletzlichkeit sich sehr oft mit einem krankhaften Selbstbewuft-
sein paart, und daB aus dem Verletztsein leicht ein starker Betétigungs-
drang entsteht. Allein die Dinge liegen beim Paranoiker doch anders, .
da liegt nicht nur eine apperzeptive Ubererregbarkeit, sondern eine
dauernde Ubererregung vor. Man findet beim Paranoiker eine erhéhte
Bereitschaft zu jeglicher Form der psychischen Tatigkeit, und nicht nur
innerhalb des Bereciches seines umfassenden MiBtrauenskomplexes, wie
etwa bei allen paranoid eingestellten Charakteren. Bei den Paranoikern
findet man in der Tat ,,das ganze Inventar der chronischen Manie®,
nicht nur innerhalb des Wahnes, sondern auch im iibrigen Leben. Man
findet nebeneinander herlaufend und sich durchkreuzend und iiber-
schneidend Eigenschaften, die sich geradezu zu widersprechen scheinen,
auf der einen Seite die der manischen Erregung angehérenden Eigenschaf-
ten der Fliichtigkeit, Oberflichlichkeit und Unvollstindigkeit, auf der
anderen Seite aber die der apperzeptiven Ubererregbarkeit angehdrende
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Hartnickigkeit, Verbohrtheit und Uberspitztheit (Berze: Zeitschr. f. d.
ges. Neurol. u. Psychiatrie 96, 611), und zwar die letzteren ganz vor-
wiegend da, wo der Komplex irgendwie mit berithrt wird. Dieses Neben-
einander gegensétzlicher Eigenschaften erklart sich eben aus dem In-
einanderspielen des manischen Temperaments und des paranoiden Cha-
rakters. Es ist heute mehr denn je die Rede davon, daB ,,Mischpsycho-
sen‘ durchaus moglich seien; manisch-depressives Irresein und Schizo-
phrenie sind nicht mehr zwei feindliche, sich gegenseitig abstoBende Pole.
Wir denken zwar bei der Paranoia nicht an eine Mischung von manisch-
depressivem Irresein und Schizophrenie; das konnte allenfalls fiir die
Paraphrenien in Betracht kommen und soll uns hier nicht beschéftigen.
Aber wir denken an eine Mischung von manischem Temperament und
paranoidem Charakter. Man wird um das Hineinspielen des manisch-
depressiven Faktors nicht herumkommen, wenn man klinisch seine Pa-
ranoiker auch auflerhalb ihres Wahnkomplexes beobachtet; nur so er-
klart sich das Plus in allen psychischen Leistungen auch auf wahn-
freiem Gebiet in hinreichendem MaBe. Wir mdchten Berze auch an den
gréfenwahnsinnigen Paranoiker erinnern, bei dem die Irritabilitit doch
gewil} nicht die gleiche Rolle spielt; bei diesem ist das manische Ge-
schehen noch erheblich deutlicher, aber nur deutlicher; denn vorhanden
ist es auch be1 den MiBtrauenskranken, nur daB eben hier der Charakter
das Temperament, das Hypomanische, viel weitgehender wverdecks.

Wir wollen zunéchst am Beispiel einer ganz einwandfreien Manie
bei einem weichen, sensitiven, schiichternen Madchen zeigen, wie sehr
der Charakter das Temperament, das Manische, verdecken kann.

Das junge Méadchen von 18 J. wurde von den Angehérigen zur Aufnahme
gebracht, weil es in dem Haushalt des Lehrers, bei dem sie als Dienstméadchen in
Stellung war, infolge ihrer Fahrigkeit allzuviel ruinierte. Sie war bei der Aufnahme
4ullerst schiichtern und bescheiden, es war kaum ein Wort aus ihr herauszubringen,
nur lachte sie 6fter scheinbar unmotiviert in sich hinein, bekam bei jeder Anrede
einen roten Kopf, blickte verlegen beiseite. Im Laufe von 14 Tagen lebte sie sich
langsam in die Klinik ein und wurde auf der Abteilung lustig und aufgeriumt.
Im Untersuchungszimmer aber war es immer das gleiche, sie sprach nicht, blickte
zur Sejte, lief zum Fenster, schaute hinaus, registrierte einiges und lachte. Nach
langer Zeit gelang es endlich dem behandelnden Arzte, zu erreichen, daB sie ihm
einmal ein Volkslied vorsang — denn ihre gute Stimme wurde auf der Abteilung
immer wieder gerithmt —, auf welches Ansinnen sie bisher vor dem Arzt stets nur
mit Lachen und Davonspringen antwortete. Als sie dem behandelnden Arzt vor-
sang, schaute sie aber erst vorsichtig nach, ob auch niemand horche. Einige Tage
spiter entschlof sie sich, auch vor Ref. zu singen, versteckte sich aber dabei hinter
dem Vorhang. Seitdem ging sie zunehmend aus sich heraus und entpuppte sich als
heiter-frohliche Manie mit gehobener Stimmung, Rededrang, Ideenflucht und
motorischer Unruhe; dabei war ein starkes Anlehnungsbediirfnis deutlich. Nur
unter starkem Druck konnte sie spéter veranlallt werden, im Haushalt der Mutter
des Referenten sich ein wenig zu betitigen, sie fiirchtete sich entsetzlich, von einer
manischen Hemmungslosigkeit war nichts zu bemerken. Nach dem 1. Tag wollte
sie die Arbeit sofort wieder aufgeben. Nur unter der Drohung, daB sie keine Aus-
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sicht habe, in absehbarer Zeit entlassen zu werden, wenn sie nicht durch Arbeit ihre
Fahigkeit zu selbstdndigem Leben in der AuBlenwelt bekundet hitte, lie sie sich
wieder dazu herbei, und im Verlaufe von einigen Wochen hatte sie sich so gut ein-
gelebt und schwirmte dermafen fiir ,,ihre Frau‘, daf} sie nun gar nicht mehr fort
wollte; man mubBte freilich ihrer Fahrigkeit gegeniiber sehr viel Geduld haben;
einmal kletterte sie sogar zum Dachboden heraus aufs Dach aus reinem manischem
Ubermut. Gelegentlich in einer anderen Familie auszuhelfen, war sie nicht zu be-
wegen, selbst in das Haus des Referenten wagte sie sich nicht. Hatte sie dort auch
nur einen Auftrag auszurichten, so war sie von nicht zu iiberbietender Schiichtern-
heit und Blode. Die Kranke ist lingst genesen entlassen und ist gesund geblieben.
Ihr Bruder war iibrigens auch ein flotter Hypomanicus.

Wir wissen, dal} diese Beobachtung wieder durchaus nichts Besonde-
res ist. Wir glaubten sie aber doch heranziehen zu sollen zur Hlustration
dafiir, wie sehr der Charakter das typisch Manische, wenn es nicht zu
massiv auftritt, zu verdecken vermag. Man weill, wie vorsichtig unsere
Klinik mit der Diagnose Dementia praecox ist. Der erste Eindruck der
Kranken war aber so, dafl von verschiedener Seite an eine Hebephrenie
gedacht wurde, bis der Verlauf der Erkrankung jeden Zweifel beseitigte.
Erst nachdem die Kranke Vertrauen gewonnen hatte, entrollte sich das
flott manische Bild in schénster Reinheit. Wéare sie nach 14 Tagen
wieder entlassen worden, sie wire aus dem Zustand abwartender Zuriick-
haltung und scheinbarer bléder Albernheit nie herausgetreten und von
den manischen Ziigen hétte man wenig zu sehen bekommen, sie waren
durch die charakterliche Eigenart verdeckt.

Ein anderer Fall geht in der gleichen Richtung:

Eine in der Gesellschaft allgemein wegen ihres freundlichen und liebenswerten
Wesens geschitzte junge Frau gleitet langsam in die Manie hinein. Fiir die Auflen-
welt gewinnt sie nur, sie beteiligt sich an allen sozialen Bestrebungen, sie 14d arme
Studenten zu sich, sorgt fiir sie, kiimmert sich um alles, ist iiberall zu sehen, hat
fiir alles Interesse und Teilnahme. Zu Hause aber wird es immer boser. Sie hat fiir
nichts mehr die notige Zeit, der Haushalt kommt durcheinander, die Mahlzeiten
nicht mehr rechtzeitig auf den Tisch, sie gibt 4 Anordnungen auf einmal, um 3 davon
sofort zu widerrufen und durch andere zu ersetzen, sie beaufsichtigt die Kinder nicht
mehr richtig, vernachlissigt den Gemahl, es kommt zu einer Szene nach der anderen
und schlieBlich bringt der verzweifelnde Gatte sie auf psychiatrischen Rat wegen
heftiger Erregungszustinde in ein Sanatorium. Alle Welt wundert sich, da8 diese
ruhige und tiichtige Frau, die so glinzend aussieht und ihre Gaben so trefflich zu
verwenden weiB, eine Erholung in einem Sanatorium notig haben soll. Der Sana-
toriumsarzt findet in ihr eine liebenswiirdige, gewandte Dame, vielleicht ein wenig
zu munter, ,,aber doch nicht manisch*; denn sie weil sich ja so gut zu beherrschen
und gibt sich voll Klugheit denkbar ruhig und von der besten Seite, — und das
koénnen leicht Manische in ruhiger Umgebung, wenn es darauf ankommt oft ziemlich
lange, insbesondere vor dem Arzt, und nur bei sehr genauem und eingehendem
Sondieren bricht das Manische plétzlich doch durch, muf aber auch gesehen werden.
Aber insgeheim schreibt die Kranke eifrig Briefe, in denen sie ihren Mann kom-
promittiert, sich nach einer Stellung als Privatsekretiirin umsieht, — denn sie will
natiirlich zu dem Mann, der sie so schlecht behandelt hat, nicht wieder zuriick, —
und durch die sie das Verhaltnis zu ihrem Mann allméhlich zum Stadtgesprich
macht. Ein wohlmeinender Freund nach dem andern — auch Leute, denen es
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wahrhaftig nicht zukommt — erscheint bei dem iiberraschten Gatten, um ihm Vor-
haltungen wegen des Verhaltens gegeniiber seiner Frau zu machen, immer einseitig
orientiert durch die entstellenden Berichte seiner Frau, bis ér es schliellich nicht
mehr ertragen kann und den ihn beratenden Psychiater um Einweisung bittet.
Sie wird wegen ihrer Manie zur Empérung der Mitwelt in eine Heil- und Pilege-
anstalt aufgenommen; und trotz aller Verwarnungen beziiglich der zunichst
téuschenden Haltung der Frau findet man dort — nichts. Erst nach Wochen muf}
man zugeben, ja, es handelt sich um eine Kranke; aber das ist keine Manie, das ist
eine ,,Hysterica‘! Und als nach Monaten (einige Wochen nach ihrer Entlassung
aus der Anstalt) mit einem Male eine Anderung in dem ,,Charakter® eintritt, als
die Kranke zunehmend stiller und einsilbiger wird, als sie vegetativ immer mehr
zuriickgeht, und aus der blithenden Frau ein stilles fiigsames Wesen mit blassen
Wangen geworden ist, das mit iibertriebenen Kleinheitsideen und Selbstbeschul-
digungen zu kdmpfen beginnt, da mufl man es endlich doch zugeben, dall es sich
um eine manische Schwankung gehandelt hat, und nicht um reine hysterische
Reaktionen. -

So verschleierte auch hier der Charakter das manische Bild, und
wer nicht genau zusah, und in dem Beschiftigungsdrang und der Weit-
schweifigkeit und Fille der Reden das Manische nicht sehen konnte,
sondern sich nur an das Charakterliche, an das Reaktive, an die reak-
tiven Erregungszusténde hielt, der wurde in seiner Diagnose getduscht.
Der Charakter verdeckte das Temperament.

Ganz dhnlich scheint es uns nun auch bei der Paranoia zu sein. Nur
ist freilich der Charakter hier ein recht anderer. Wir sprechen zunéchst
vom Charakter der verfolgungswahnsinnigen Paranoiker und betrachten
ihn vorerst einmal nach seiner klinischen EntduBerung. Im Vorder-
grunde steht eine hartnickige, miBtraunische Affektverkrampfung. Erst
wenn es gelingt, diese zu tiberwinden, bekommt man einen Einblick
in das Wahnsystem. Zuweilen hilft der Drang, sich vor dem Arzt zu
rechtfertigen und die UnrechtmiBigkeit der Einweisung zu beweisen,
schnell tiber diese Schwierigkeit hinweg — nach unserer Meinung wirkt
auch hier schon der manische SchuB mit —, oft aber mufl man erst durch
ein nachgiebiges Eingehen auf die Gedankenginge des Kranken den an-
fanglichen Widerstand iiberwinden, und nun gehen die Kranken mit
einemmale michtig aus sich heraus und berichten miindlich und schrift-
lich vielfach in geradezu iiberstiirzter Rede iiber die niederschmettern-
den, einschiichternden und aufreibenden Erlebnisse. Nur zu leicht aber
fallen sie in ihre Verkrampfung zuriick, sie wissen, daf sie sich bei Wieder-
gabe ihrer Erlebnisse immer von neuem erregen, auch vergaloppieren,
nnd widerstreben daher, wenn man zu oft und eingehend in sie dringt.
Sie bleiben auch ihrer Umgebung auf der Abteilung gegeniiber meist
miBtrauisch, und fithren deshalb, und nicht aus ,,schizoidem oder schizo-
phrenem Autismus heraus, ein einsames, abgeschlossenes Dasein, oder
werden, wenn sie mehr Kampfnaturen sind, gern von den anderen ge-
mieden, oder kommen aus den Skandalen nicht heraus. Denn die Ge-
nossen auf der Abteilung sind aufs schnellste mit einbezogen in den
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Wahn, das Pflegepersonal und die Arzte folgen nach, und dann ist es
mit der Mitteilsamkeit vorbei. Aber nun greift man zur Feder, und in
unendlich langen, meist deutlich ideenfliichtig abschweifenden und weit-
schweifigen Briefen und Berichten, die man sich auch besser iiberlegen
kann, als das schnell gesprochene Wort, entladt sich die innere Spannung,
gleichzeitig aber auch Ideenflucht und Assoziationsfiille verratend, und
eine eifrige Beschaftigung in der Stille des einsamen Zimmers, ein Drang,
sich zu bilden und fortzubilden, etwas zu schaffen, zeugt von dem stets
vorhandenen Beschaftigungsdrang; da wird gebastelt, erfunden, ge-
lesen, geschrieben, gedichtet, musiziert, auch komponiert, Wissenschaft
getrieben, Sprachen erlernt und anderes mehr. Durch alle méglichen
Intriguen und feindselige Malnahmen der Abteilung wird man zwar
fortgesetzt gestért und schéumt innerlich; ist es nicht wunderbar, daB3
man da seine Vielgeschiftigkeit nicht mutlos und verérgert aufgibt, daBl
man trotz allem unentwegt weiter schafft und arbeitet ? Wenn aber ein
nachhaltig unlustbetontes Erlebnis nach dem anderen sich jagt, wenn
so allmahlich eine ,,nervise Uberreiztheit* entsteht, daB man sich vor-
kommt, ,,wie ein Mensch, der keine Haut mehr besitzt”, wenn die
Kranken bei jeder Gelegenheit immer wieder in inneres Toben versetzt
werden, ist es dann ein Wunder, wenn die gute Stimmung und der Hu-
mor allméhlich ganz versiegen, wenn von dem sonst durch den Vital-
tonus erzeugten freudigen Stimmungsgrund nichts mehr in Erscheinung
tritt, da doch immer wieder auf reaktivem Wege (durch Vermittlung
des Charakters) eine innere Konstellation erzeugt wird, die Heiterkeit
und Frohsinn nicht aufkommen 188t? Es muf dann das entstehen,
was Klages gerade gegen die Identifikation von hypomanischem und
sanguinischem Temperament anfilhren zu miissen glaubt, die ,freud-
lose Unrast®. So wird die Grundstimmung beim Paranoiker durch die
charakterlich vermittelten, widerlichen Erlebnisse verdeckt und man
mufB héchstens staunen, dall der Kranke nicht viel mehr zermiirbt wird,
und schlieBlich doch iiber alles noch mit relativem Elan hinwegkommt,
Eines kénnen die Erlebnisse dem Kranken eben nicht nehmen, das ist
das durch den vitalen Turgor vermittelte Kraftgefithl inneren Ver-
mégens, das unerhorte SelbstbewuBtsein, das alle Paranoiker in sich tra-
gen, und das durch die unendlichen widrigen Frlebnisse nicht gebeugt
werden kann, eben weil es endogen, weil es biologisch-somatologisch
verankert ist. Wer diesen vitalen Schwung nicht hitte, der miifite durch
das ewige Kampfen, durch das fortgesetzte Trommelfeuer widriger Er-
lebnisse reaktiv zerknetet werden. Wo aber sind die auch nur irgend-
wie dauerhaften reaktiven Depressionen bei Paranoikern ? Ich kenne
keine; woh! einzelne Reaktionen bei den sensitiveren Naturen, nie aber
linger andauernde reaktive Depressionszustéinde, héchstens eine lang-
sam zunchmende kampfesfreudige Verbitterung. Sollte der ,,sthenische
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Stachel, der sie immer wieder vorwirts und nach aullen treibt, nicht
vielleicht doch durch das starke Lebensgefithl, durch den vitalen
Lebenselan, durch den manischen Schul — wenigstens zum Teil —
bedingt sein ?

Wesentlich anders ist es bei den gréBenwahnsinnigen Paranoikern.
Bei diesen wird die biotonisch gegebene Grundstimmung nicht in gleichen
MaBe durch den Charakter verdeckt. Wir sahen bei diesen Paranoikern
stets neben dem ungeheuern SelbstbewuBtsein die allzeit frohliche Selbst-
sicherheit in unverkennbarer Stirke, wenn auch nicht in der Form der
manischen scherzhaften Spafmacher und Humoristen, so doch stets in
einem dem Wahninhalt entsprechenden Rahmen, als strahlend sieghafte
(GewiBheit beim Erfinder und Reformator, aber auch als stillere, fréh-
liche, innere Sicherheit bei den religiosen Wahnbildungen.

Wie aber sieht nun der paranoische ,,Charakter aus, wenn man ihn
im einzelnen niher analysiert ? Einen einheitlichen paranoischen Cha-
rakter gibt es nach Lange nicht. Er hat in treffender Weise gezeigt, dall
wir eine Unsumme von charakterologischen Eigenschaften bei den ver-
schiedensten Paranoikern finden, ohne aber zur Aufstellung eines para-
noischen Charakters gelangen zu konnen. Die Kranken sehen nach
ihren vorpsychotischen Eigenschaften zu verschieden aus. Er hat daher
den Versuch unternommen, vermittelst des Klagesschen Charakter-
schemas einmal festzustellen, in welcher Haufigkeit sich bestimmte
Charaktereigenschaften bei seinen Paranoikern und paranoiden Psycho-
pathen finden. Das Ergebnis blieb immer noch sehr mannigfaltig, bietet
aber doch allerhand Interessantes. Begreiflicherweise finden sich in ganz
tiberwiegendem Mafle Eigenschaften, die fiir einen affektiven Typ ganz
allgemein beim Paranoiker sprechen (265mal werden bei seinen 91 pa-
ranoischen Personlichkeiten 61 Einzeleigenschaften genannt, die auf
einen affektiven Typ hinweisen). Unter diesen 61 Einzeleigenschaften
affektiven Typs finden sich 30 Eigenschaften, die auf Vorwiegen der
Stimmungsherrschaft hinweisen, in unserem Sinne also vorwiegend in
Richtung eines manischen Temperaments zu verwerten wiren ; sie werden
117mal genannt. 31 von den 61 Einzeleigenschaften affektiven Typs
gehoren der ,, Affizierbarkeit’, unserer Reaktivitit (Charakter) an; sie
werden 148mal genannt. Mit anderen Worten: auf 100 Auskiinfte iiber .
Eigenschaften, die dem affektiven Typ angehéren, erhdlt man 44 mal
Eigenschaften genannt, die wesentlich auf Temperamentseinfliisse
{Richtung manisch-depressiv, Stimmungsherrschaft) =zuriickzufithren
sind; 56 mal werden Eigenschaften genannt, die auf eine besondere cha-
rakterliche Gefiithlsansprechbarkeit hinweisen. Uns fallt es auf, dafl
bei der Zusammenstellung Langes, die sich unmittelbar an die betreffende
Tabelle anschliet, die der ,,Affizierbarkeit’* nur sehr wenig unterlegene

s, Stimmungsherrschaft®, auf die es uns an dieser Stelle so ganz besonders
Archiv fiir Psychiatrie. Bd. 75. 45
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ankommt, und mit der sich Lange beim Eingehen auf das Hineinwirken
manisch-depressiver Faktoren in das Paranoiabild doch auch beschif-
tigen miilite, so ganz unter den Tisch fallt. Er gedenkt doch in seiner
Zusammenstellung auch des ,,Mangels an Liebe‘* und der ,,Leidenschaft-
lichkeit, die beide erheblich seltener genannt werden als die Stimmungs-
herrschaft (77- und 69mal, gegeniiber 117mal). Sehr bemerkenswert
ist ferner Langes Feststellung, daB nicht weniger als 173mal Eigen-
schaften genannt werden, die auf pointierteren Egoismus hinweisen.
Wir kommen gleich noch einmal darauf zuriick.

Nicht einverstanden sind wir mit Lange, wenn er die von Kretschmer
inaugurierte dynamische gegeniiber der auch von Klages geiibten sta-
tischen Betrachtungsweise der Charaktere gar so kurz abmacht. Auf
dieser Betrachtungsweise baut sich Kretschmers Einteilung der Para-
noiker in Sensitiv-, Kampf- und Wunschparanoiker auf, und nur bei
ihr kommt auch das gerade fiir das Paranoiaverstindnis so sehr wich-
tige Retentionsvermdgen, die Verkrampfung, das lange Nachschwingen
affektbetonter Erlebnisse, zum gebiihrenden Ausdruck.

Wir selbst sind iiber Kretschmer hinausgegangen. Wir haben an
Hand seiner 4 fiir den Durchgang eines Erlebnisses durch die Seele
wesentlichen Charaktermerkmale (Rindrucksfihigkeit, Retentionsfihig-
keit, intrapsychische Aktivitdt, Ableitungsfihigkeit) zunschst einmal
schematisch die 16 moglichen Charaktergruppen herausgestellt, die aus
diesen 4 Merkmalen resultieren. Wir haben dann als unbedingt wesent-
lich 2 weitere Komponenten, namlich das Hineinwirken des Trieblebens
und das Nachwirken triebbetonter Erlebnisse in Rechnung gestellt, und
brachten dadurch die Note des Egoismus und Altruismus im Charakter
zur Geltung; so wurden aus den 16 Paaren bereits 64. Um aber der
Mannigfaltigkeit der Charaktere Rechnung tragen zu kénnen, wiesen
wir in einer Art mathematischen Angreifens des Problems darauf hin,
daBl jedes der 6 Merkmale des Charakters in ganz verschiedener Inten-
sitldit auftreten kann, was wir mit einem Index zum Ausdruck zu bringen
suchten (z. B. Ey; oder E,, oder Eg oder auch Tr,, oder Tr,, oder auch
R,; oder Ry, usw.), und daBl die Mannigfaltigkeit der Eigenschaften
aus dem Wechselspiel, aus der Relativitit der einzelnen Zahlen zuein-
ander resultiert*). Bei grober mathematischer Uberschlagung der nun-
mehr resultierenden Charakterméglichkeiten (einen Intensitéts-Spiel-
raum von nur 20, also z. B. E,; bis E; oder Tr,; bis Tr; angenommen)
kommt man auf die immerhin doch ganz respektable Zahl vieler Millionen

*) E = Eindrucksfahigkeit. — Tr = Triebstéirke. — R = Retentionsfahigkeit.
I. A. = intrapsychische Aktivitit. — L = Ableitungsfahigkeit.
Normale oder ideale Charakterstrukturformel:

Eio — R\
T RO DT Agy— Lo
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von verschiedenen Charaktermdglichkeiten, die durch dieses Zahlensystem
erfafit werden koénnen und die vorlaufig geniigen diirften. Ich wiirde
hiervon nicht sprechen, wenn nicht Gruhle in den Referaten meines
Buches Temperament und Charakter behauptete, ich begniige mich
mit der banalen Aufstellung von 16 Charaktertypen, in die ich die
unendliche Mannigfaltigkeit der Charaktere hineinpresse. Auch sonst
ist mir in der Literatur die génzlich irrige Ansicht verschiedentlich
begegnet, ich wollte die Charaktere in 16 Gruppen aufteilen. Wer
dieser Meinung ist, hat mich tiberhaupt nicht richtig verstanden oder
nicht griindlich gelesen und sieht am wesentlichen, der Relativitit aller
Beziehungen, vollstindig vorbei; er hért da auf, wo ich mit dem Aufbau
iiberhaupt erst beginne.

Aus meinen Charakteruntersuchungen geht ohne weiteres hervor,
dall fiir eine paranoische Reaktion ganz bestimmte gesetzmiBige Be-
zichungen nétig sind; und zwar ist nétig eine auBerordentlich hohe Re-
tentionsfahigkeit, erhebliche Eindrucksfihigkeit, iibernormale Stirke
der Triebkomponenten bei nicht ganz hinreichender intrapsychischer
Verarbeitung und nicht ganz zureichender Ableitungsfahigkeit. Ins-
besondere ist wesentlich eine Diskrepanz zwischen R (fiir E oder Tr)
und I. A. Einige Typen*):

B et S o P LY IR
(Sensitivparanoiker) {(Kampiparanoiker)
L. TErzg — §QZ> L Agg— Ly,
(harmloser Wunschparanoiker)

Ad.I. Fir alles Schone empfanglich (E,;) (ethisch vollwertig), das lange nach-
schwingt (R,;). Leicht pointierter Egoismus (Try,), die das Ich berithrenden Er-
lebnisse halten lange vor (Ryg). Intrapsychisch konnen die Erlebnisse relativ nicht
hinreichend eingeordnet (I. A.;, <C R), sie kénnnen noch weniger nach auBen ab-
geleitet werden (Li).

Ad. II. Gute Eindrucksfahigkeit (E,,) mit guter Nachhaltigkeit (R,4). Starker
Egoismus (Tr ,5,) mit sehr starkem Nachschwingen der das Ich tangierenden Er-
lebnisse (R,;); gute, aberrelativ zu geringe intrapsychische Angleichung (I. A.;,<<R)
Starkes Vermdgen sich durchzusetzen (Lyg).

Ad. IT1. Sehr starke Empfindsamkeit (E;,), relativ geringe, aber immer noch
iiberdurchschnittliche Retentionsfahigkeit (Ry5). Pointierter Egoismus (Eitelkeit)
(Try), starkes Nachschwingen ichbetonter Erlebnisse (Ryp). Lebhaft phantastische
intrapsychische Verarbeitung (I. A. 4) der stark gefiihlsgetragenen und mit be-
herrschender Gefiihlshetonung (Egy > I. A.;g) momentan weitergegebenen Er-
]ebnisse. Gute Ableitungsfihigkeit (Ly,).

Die gemaB dem Klagesschen Schema von Lange so haufig beobach-
tete Affizierbarkeit ergibt sich aus den iibernormalen Zahlen fiir die Ein-
drucksfahigkeit, und zwar ganz besonders fiir die Eindrucksfahigkeit
triebbetonter Erlebnisse (Tr), daher aus der Empfindsamkeit gegeniiber

*) Die Zahl des Normalcharakters ist 10.
45%
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héheren Einfithlwerten bei Beriihrung des Ich eine Empfindlichkeit
wird (,,hyperésthesie de moi*“). Uberall finden wir eine iiberstarke
Retentionsfahigkeit, auch wieder besonders fiir triebbetonte Erlebnisse.
Die intrapsychische Verarbeitung ist iiberall gut, niemals aber den Ge-
fithls- und Trieberlebnissen und ihrer Retention die Wage haltend;
auch nicht bei dem Wunschparanoiker, der bei relativ zu geringer
Retention zu starker Verarbeitung neigend, doch von der iiber-
starken Gefithlsansprechbarkeit in seinen Phantasien beherrscht wird.
Die Stérke des Ableitungsvermdgens entscheidet, ob der Kranke
mehr als Sensitiv- oder mehr als Kampfparanoiker reagiert. Wir finden
auch den von Lange geforderten pointierten Egoismus (Starke des Trieb-
lebens), und finden das Unterliegen der (aus dem Charakter nicht ganz
auszuschaltenden) intellektuellen Qualititen, des Verstandes, unter
die Gefiihle ( Bleuler), wobei wir nicht vergessen diirfen, dafl hier ,,Ver-
stand‘‘ nicht schlechtweg mit ,,Intelligenz’* verwechselt werden darf.
Es kommt eben bei der intrapsychischen Aktivitdt mehr auf die Fahig-
keit zu gedanklicher Mobilisation (Phantasie) und zur Ausgleichung der
iiberwiltigenden Gefiihlskomponenten (Steuerung, logische Eingliede-
rung) an. DaB sich aus der Charakterstruktur der Paranoiker, wie wir
sie geben, leicht auch die Méglichkeit von anderen, auf besonderen Im-
ponderabilien oder auf konstellativen Einflissen beruhenden Ziigen, wie
Zwangserscheinungen oder hysterischen Reaktionen, Wachtréumereien
und anderem mehr, ablesen laBt, und uns dieses Vergesellschaftetsein
mit der paranoischen Reaktion daher nicht allzusehr zu wundern
braucht, sei nebenbei bemerkt. Doch kann hier auf Einzelheiten nicht
eingegangen werden, sie ergeben sich aus meiner fritheren Arbeit bei
einigermafen nachdenklichem Studium von selbst (vgl. daselbst bes.
S.93/94, 9799, 80—83, 124; Eigenschaften, die auf stirkere Retentions-
fahigkeit hinweisen).

Lange sagt: ,,Will man die Ergebnisse (scil. der nach Klages verzeich-
neten Charaktereigenschaften bei Paranoikern) in eine kurze Formel
zusammentassen, so hitte man zu sagen, dall paranoisch reagierende
Menschen vorwiegend solche vom affektiven Typ*) mit besonders her-
vorstechender Affizierbarkeit sind, die hauptsichlich vom Selbsterhal-
tungstrieb beherrscht werden, und zwar im Sinne eines stark tiberwiegen-
den Egoismus unter vielfacher Betonung des Mangels an Liebe und stark
persénlich gefirbter Leidenschaftlichkeit. Affizierbarkeit und Egoismus
sind dabei die beiden beherrschenden Merkmale, denen gegeniiber alle
anderen an Huufigkeit zuriicktreten, ja durch das Gegenteil ersetzt
werden kénnen.” Wir sehen, dal wir hier im Prinzip auf ganz das
gleiche stoBen, was wir aus unseren Formeln herauslesen miissen. Nur
kommt bei Anwendung des Klagesschen Schemas das ungemein wich-

*) Sperrdruck vom Referenten.
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tige Moment der Retentionssidrke nicht zum Ausdruck. Dann aber
miissen wir weiter die Hand legen auf die Charaktereigenschaften, die
nach Klages auf ein Vorwiegen der ,,Stimmungsherrschaft zuriick-
gehen, die nach unserem Dafiirhalten wesentlich einem hochgestellten
Biotonus, einem hypomanischen Temperament, einem ,,manischen Schuf8*
ihre Entstehung verdanken, und die nicht viel wenigerhéufig von Langebe-
obachtet wurden, als diesoiiberaus wesentliche ,,Affizierbarkeit‘* (Prozent-
verhaltnis 44 : 56). Man mag sich striuben so sehr man will, iiber diese
Tatsache kommt man nicht hinweg, und man muf ihr Rechnung tragen.
Wir selbst haben auf Charaktereigenschaften hingewiesen, die be-
sonders innige Beziehungen zu bestimmten Temperamenten haben, wie
z. B. Agilitat, Initiative, Unrast, Angriffslust, Kampfesfreude, Rauf-
lust zum hypomanischen Temperament, Angstlichkeit, Zauderhaftigkeit,
Hypochondrie, Resignation, Skrupelhaftigkeit zum depressiven Tempe-
rament. Wir finden erstere besonders bei den Kampfparanoikern,
letztere haufig bei Sensitivparanoikern. Wir haben ferner darauf auf-
merksam gemacht, daB die Eigenschaften des Retentionsdefektes, wie
Unbestandigkeit, Flatterhaftigkeit, Sprunghaftigkeit, Voreiligkeit usw,
enge Beziehungen zum manischen Temperament haben. Genaue Beob-
achtung bei Paranoikern zeigt nun, daf} sie keineswegs nur Eigenschaf-
ten, die auf iibergrofe Retentionstihigkeit hinweisen, besitzen, daf} sich
diese Retentionsstéirke nicht selten ganz wesentlich auf die Retention
ichbedrohender Erlebnisse beschrinkt, dafl zwischendurch auch eine ge-
wisse Sprunghaftigkeit, Unbestindigkeit und Voreiligkeit zutage tritt,
die eben zuriickgeht auf das Hineinspielen der manischen Temperaments-
komponenten. HEs streiten hier gleichsam die Temperamentseinfliisse
mit der Charakteranlage um den Vorrang, und wenu die Temperaments-
einfliisse einmal siegreich werden, dann wird mit einem Male die ma-
nische Grundstérung deutlich, dann sind wir uns auch plétzlich einig,
daB es sich um ein paranoisches Bild auf manisch-depressiver Grund-
lage handelt*). Wenn aber, was bei dem Paranoiker das Gewdhnliche
ist, die Temperamentseinfliisse keine solche Stérke erreichen, dafl sie
die angeborene Charakterart zerbrechen, dann kann man sie eben nur
aus solchen Eigenschaften erkennen, die der Retentionsstirke nicht
widersprechen, also z. B. aus Agilitit, Initiative und Unrast, auch aus
der ,.freudlosen Unrast®, bei der das Freudlose aus dem triebhaft er-
lebnisgespeisten, egoistisch:retentionsstarken Charakter, das Moment
der Unrast aber aus dem manischen Temperament stammt.
Einheitlicheres iiber den paranoischen Charakter zu erfahren, als die
Hauptbeziehungen der einzelnen Komponenten zueinander, wie unsere -
Strukturformeln sie lehren, werden wir vorliufig kaum erwarten diirfen;
denn fiir die Intensitdt der einzelnen Komponenten bleibt immer noch

*) Vgl hierzu die obige Auseinandersetzung mit Berze S. 686.
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ein groBer Spielraum; E mull hoch sein, aber es gibt eine Variations-
breite (z. B. E,; bis Ey;), R (auf E beziiglich) muf} ebenfalls groB sein,
kann aber auch noch variieren, wird nur (auBler bei Wunschparanoikern)
groBer bleiben als I A, Tr muB hoch sein, kann aber nach der Intensitét er-
heblich schwanken, beherrschend wird immer das auf Tr beziigliche Rsein.
I. A, kann sehr wechseln, wird aber nur selten unter die Normalzahl 10
gehen. Die Ableitungsfahigkeit (L) kann iiber- oder unternormal sein, wird
aber nie die Hohe von R erreichen, denn etwas stauen sich die Erlebnisse
beim Paranoiker stets. Bei den gréBenwahnsinnigen Parancikern kann
R relativ klein sein, wird aber doch meist iibernormal bleiben, hier be-
herrschen E und 1. A. Unsere Formeln sind ja im wesentlichen nichts
anderes als ein mehrdimensionales mathematisches Koordinatensystem ;
man kann sie auch stereochemischen Formeln vergleichen, die zwar
durch den langen Namen, durch die ,,Beschreibung” auch ausgedriickt
werden konnen, die aber hinsichtlich der Art und Quantitit der Bin-
dungen mehr besagen, als die langnamigen Bezeichnungen oder lang-
atmigen Beschreibungen®). Dafl sich nun aus der nicht generellen, son-
dern individuell verschiedenen Intensitit der Komponenten eine ganze
Unsumme verschiedenster Charaktereigenschaften beim Einzelindivi-
duum von selbst ergibt, ist klar. Trotz dieser bei jedem Paranoiker
wieder anders aussehenden ,,Nebeneigenschaften‘ bleiben aber doch
alle diese paranoischen Einzelindividuen infolge der oben festgelegten
wesentlichen MaBbeziehungen ,,paranociafahig™. Das gar nicht so seltene
Nebeneinanderhergehen von GréBen- und Verfolgungswahn erklért sich
auch aus unserer Strukturformel : Das relativ niedrige, auf E beziigliche R
bei sehr hoher Eindrucksfahigkeit und erheblicher intrapsychischer Ak-
tivitdt erklart die Neigung zu phantastischer Verarbeitung von Er-
lebnissen (Beispiel 3), die gleichzeitig sehr erhebliche Triebkomponente
mit iiberragender Retentionsfihigkeit fiir die triebbetonten Erlebnisse
(im obigen Beispiel 3 wire etwa zu setzen Try;—Rg) driickt die gleich-
zeitige Neigung zur Konzeption iiberwertiger Ideen im Sinne der Beein-
trachtigung aus. Soviel zunichst vom Charakter.

Die Neigung, sich einer etwas geschraubten Ausdrucksweise zu be-
dienen, einen eigentiimlich hochtrabenden, zuweilen fast unverstand-
lichen Stil zu schreiben und merkwiirdige Ausdriicke, ja direkte Wort-
neubildungen zu priigen, hat schon mehrfach Veranlassung gegeben;
die schizophrene Prozefnatur der Paranoia zu behaupten. Das ist doch
eine sehr einseitige Uberbewertung eines &uflerlichen Symptoms. Die
Kranken wagen sich eben in ihrem gehobenen SelbstbewuBtsein an
Dinge hin, denen sie nicht gewachsen sind, und in ihrer verstiegenen
Art iberbieten sie sich mit Ausdriicken und Redewendungen, die unver-

*) Dies natiirlich eine Analogie, ein Vergleich, der wie alle Vergleiche hinkt,
und auf dessen Hinken ich mich nicht festzunageln bitte.
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stéindlich und lacherlich wirken, und gerade der ideenfliichtige Schuf,
der sie veranlaBt, gar so viel an Nebenassoziationen in einen Satz hin-
einschachteln zu wollen, 148t sie nicht selten aus der Konstruktion fallen.
Ich fiige 2 Beispiele an. Das erste stammt von einem glatten Maniacus,
der in Erlangen seit 2 Jahrzehnten von Zeit zu Zeit immer wieder zur
Aufnahme kommt, das zweite von dem unten geschilderten verfolgungs-
wahnsinnigen Paranoiker Pummer.

1. Maniacus Jobst: ,,Die Vorstrafen, welche mir laut Akta vor den Herren und
Dame auf den Pranger gestellt wurde, ist leider durch Verfithrung des uniiberlegten
Leichtsinns von der gleichaltrigen oder dazugekommenen Verbrechers zur Ver-
suchungen, teils durch Not, teils durch Arbeitslosigkeit hervorgerufen worden,
oder die Krisis, daf3 die Manneskraft fiir die Frauenkrifte ersetzt wurden, oder
wenn man iiber ,,40 Jahre* dariiber war, den Arbeifgebern schon zu ,,alt* war,
zumal bei den ,,GroBfirmas‘‘. Firma Baumann, Email-Eiablessemeni-Amberg, fragte
mich Herr Comerzieenrat — ,,Wie Al sind sie ?*° mit 45 Jahren, war ich schon zu
alt!* — Oder: ,,Wir haben genug Beweismaterial, von dem Unrecht gewisser unver-
antwortlicher Sicherheitsorgane, dafl durch Wieder-Aufnahme-Verfahrens gericht-
licher Tendenzen, Viele, von den Abgeurteilten, durch ,,Meineid* iiberwiesen
wurden, und ein Schutzmann Krauf in Niirnberg zu 10 Jahren verurteilt warde.** —

Oder folgender Brief:

,»Sehr geehrter Herr Geheimrat Prof. Dr. Specht! u. Sehr verehrter Herr Prof.
Dr. Ewald! Zum Abschied dringt mich nochmals der seelische Wunsch, bei Thnen,
miindlich vorzusprechen, einen Abschieds-Vortrag, bei Ihren Herren Akademikern
nochmals ein praktisches Bild, meiner Diagnose, betreffs ,, Manie’, oder ,,manisch,
deren Charakter einen Einblick gewinnen zu lassen. — Im Interesse Thres Lehrstuhls
und der Allgemeinheit des Volkswohls, der drztlichen psychiatrischen Wissenschaft,
soll unsere Generation Manner werden, daB ihr Gutachten als praktischer Arzt
oder Jurist, Teologe, dem Staate ein Beamter, nicht im teoretischem Ausbildungen
sich auf Paragraphen stiitzen, oder collegiallen Gebiete Handhabungen von Bro-
schiiren ectr ; sondern den praktischen Wegweiser sich befleisen. — Als langjahriger
Laie und Sanitéiter, kennt durch seine reichlichen Erfabrungen, u. als Schwer-
gepriifter das Wohl u. Wehe, was einen Geisteskranken abgeht, wenn der Praktikant
sein Vertrauen, mit Liebe, Humanitétsgefiihl nicht walten 1486, und hartnackig
den Patienten(tinnen), unachtsam Beeinflussungen des Pflegepersonals stets beim
Rabort oder Visitten, seinen Worten Glauben schenkt, daBl die Riigen immer auf
Wahrheit beruhen; denn es kommt vor, da das Pflegpersonal durch sein Fehltritt,
den Patienten(tinnen) unsympathische Stellungen foérdern, u. durch diese Mel-
dungen, sogar der Stationsarzt ¢rre gefithrt wird, und sein Vertrauen dann verliert,
und HaB und Feindschaft, wenn die Visitte kommt, sich entfremdet, u. mit Mil}-
trauen anschielt, zu Boden schaut, weil er sich als verloren seiner Hoffnungen,
daubes Ohr findet, u. unrettbar seiner Gesundung, Aussicht hat, weil der Stiitz-
pfeiler der leitende Arzt, sein Vertrauen aus der Hand gab, u. mehr den Schritt
des Pflegers im Auge hatte; usw.*

Wir bemerken dazu, dafl es sich um einen ganz einwandfreien chro-
nischen Manischen im Alter von 64 Jahren handelt, der zuweilen exa-
zerbierte, in dessen Familie sich zirkulires Irresein und periodische Me-
lancholien finden, und bei dem an der Diagnose Manie niemals der
leiseste Zweifel bestand ; er war sogar stets eines der besten Demonstra-
tionsobjekte in der Vorlesung {iber Manie.
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Zum Vergleicheinige Proben aus den Schriftstiicken eines Paranoikers :

»»Herr Professor, Herr Oberarzt! Kaum mit der durch Verdrehung des wahren
Vorganges, die Compensis und Genossen gegen mich anwendeten, beendet, bin ich
aufs neue gezwungen, eine so kral vom Zaun gebrochene, drgernisgebende Stérung
meines Vorsatzes, zur ruhigen Hinnahme der zuerkannten Maafregel, die mir sogar
angenehm ist, da ich mich der steten Stérung durch unsinniges Geredes Compensis
und Krenkel enthoben wihnte, einen Fall zu melden, aus dem am besten die gegen
mich bestehende systematische Absicht mit verzweigter Beihilfe gewisser mir
tibelgesinnter Pileger erhellt, um mir auch das Dasein in den nun angewiesenen
Raum verbittern zu helfen . ... usw..... Herr Professor! Dieser Bericht ist keine
beabsichtigte Denunziation, sondern eine nétige Wehr und wahre Aussprache,
um nicht aufs Neue durch Verdrehung der Tatsachen irregefiihrt, mich in den
bereits dankbar ,,erworbenen‘‘ Erleichterungen zu schédigen: Ich will auch keine
Genugtuung, sondern so gerecht meinen Gefiithlen tiber die Chiganen mancher
Leute in der Werkstatte mich vollig zum Ableitungsziel ihrer Gehéssigkeiten zu
werden.” Oder eine andere schéne Periode, in der er sich verstiegen und verloren
hat und schlieBlich zu Fall kommt: ,,Zur gestrigen berichtigenden Riicksprache
bei der Vormittagsvisitte betreff der Angelegenheit mit Herrn Galant, durch welche
ich auf Thre geschitzte Entgegnung, als hétte ich etwa im krankhaften Afekt mich
gegen Galants Gebahren mir gegeniiber zu Unrecht betroffen oder die etwa zu
tragisch auf mich bezogen, drangt es mich, obgleich mir das viele Klagen widerlich
ist, doch zu Galants Charakter folgenden Fall, der am besten zeigt, mit welchem
Tun er sich gegen mich des ofteren frither schon, weil ich nicht ganz nach seinem
Waunsche mich zu seiner ,,Erleichterung‘ der durch ihn auszufiihrenden Obliegen-
heiten fiigte, zu vergelten trachteten.‘ :

Das sind nun keineswegs besonders ausgesuchte Sitze, sondern ich
nahm einige Briefe und schrieb bald den Anfang, bald das Ende heraus;
die fehlenden Seiten sind im gleichen Stil gehalten, begreiflicherweise
schwer verdaulich, aber immer sinnvoll. Sprachlich machte sich dieses
Sichiibernehmen und Vergaloppieren bei beiden Kranken nicht oder
nicht im entferntesten auch nur in dhnlicher Weise bemerkbar. Es ist
nach unserer Ansicht nicht méglich, diese Uberhaspelungen in Parallele
zu setzen mit den gedanklichen Stérungen in der Schizophrenie. Wir
glauben iibrigens nicht fehlzugehen in der Beobachtung, daB sich diese
Eigentiimlichkeiten der Schriftsprache bei den gebildeten Paranoikern
zupnehmend weniger finden, und erblicken darin geradezu einen Be-
weis dafiir, daB es sich hier um ein Sichiibernehmen bei innerer Ideen-
flucht handelt. Gelegentlich begegnen dem Normalen iibrigens auch
die hier gehauften Entgleisungen; wenn wir etwa einen Brief in grofer
Eile niedergeschrieben haben, oder wenn wir Dinge zu sagen bestrebt
sind, die, an sich kompliziert, schwer kurz und klar wiedergegeben werden
kénnen, oder die uns selbst noch nicht restlos klar geworden sind, dann
stehen wir auch plétzlich vor solch verwunderlichem und schwer ent-
wirrbarem Stilstiick. DaB nun ein ‘eigentiimlicher Stil, wenn er, wie
beim Paranoiker, einem inneren Jagen und einer Jahre dauernden Kon-
stellation entspringt, zur Gewohnheit werden kann, und dann schlieB-
lich auch bei Gelegenheiten gehandhabt wird, wo eine Affektbesetzung
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nicht gegeben ist, kann eigentlich nicht besonders wundernehmen, zu-
mal das endogen bedingte innere Jagen und die hohe, nach Beachtung
strebende Selbsteinschiatzung ja auch ohne Affektbesetzung fortbesteht.

Trotzdem werden wir zugeben miissen, dafl gewisse Besonderheiten,
gewisse eigenartige Denkgewohnheiten bei den Paranoikern haufig sind.
Lange erwahnt die Neigung zur Wachtraumerei und zu phantastischen
Gedankengingen. Daf} diese Ziige auch bei Nichtparanoikern bei ge-
eigneter Charakterstruktur nichts Seltenes sind, ist freilich sicher. Sie
sind wohl nicht bedeutungslos fir die spéatere Gestaltung des Wahnes,
—- ob mehr phantastisch gefarbt, oder schirfer logisch — auch wohl be-
deutend héaufiger bei den Wunschparanoikern zu finden, als bei den
verfolgungswahnsinnigen Kranken, sie sind aber fiir das Paranoische
sicherlich keine conditio sine qua non, Bausteine, aber mehr oder weniger
entbehrliche Bausteine, nicht gerade Eckpfeiler. Die Vorliebe fiir alles
Romantische, das allzu ideal Gerichtete, findet man auch nicht ganz
selten beim gréBenwahnsinnigen Paranoiker; aber dann immer gepaart
mit der egozentrischen Einstellung, mit dem Bewulitsein, daf gerade man
selbst berufen sei, das Ideal bis zur Vollkommenheit zu verwirklichen ; im
Hintergrund steht eine Wunscherfiillung und ein Sichsonnen in der wun-
derbaren Grofe dessen, der es so herrlich weit gebracht. Jeder Kritik trotzt
trotz gereifter Erfahrung im iibrigen Leben beim Paranoiker ein solches
Ideal oder ein soicher Wunsch eben nur deshalb, weil er ganz im Hinter-
grund immer gestiitzt wird von dem lieben Ich (Tr—R), an dem alles fest-
gekettet ist, und das fiirchtet, alles und sich selbst zu verlieren, wenn
es das Ideal oder den Glauben an die endliche Realisation des Wunsches
aufgibt; man kann nicht davon los, solange man sich nicht selbst auf-
gibt. Daher die Verkrampfung beim Wunschparanoiker, die keine sonst
im Alltagsleben vorhandene Einsichtigkeit -~ die iibrigens keineswegs
immer vorhanden ist, solche Paranoiker sind vielfach auch sonst und
nicht nur auf ganz ausgespartem Gebiet phantastisch und kritiklos —
brechen kann. Und den nétigen, den unentbehrlichen Elan verleiht das
manische Grundgeschehen. Nur so laBt sich der. unerschiitterliche
Glaube an das eigene Ich und die Realisation der Wiinsche verstehen,
handle es sich nun um einen Religionsstifter oder um einen FErfinder,
um einen Erbschafts- oder Abstammmungswahn oder um einen erotischen
Wunscherfiillungswahn. Uber Kompromisse, die man wohl oder iibel
mit gegenteiligen oder widrigen Erfahrungen im Leben abschliefen muf,
hilft nur der manische Elan hinweg, nur so ist es moglich, daB all das
Entgegenstehende nicht gesehen oder nicht geachtet, ,,vergessen, ver-
nachlissigt wird, daf} es ein Miidewerden in diesem Kampf um die Exi-
stenz des Ichs nicht gibt. Ich glaube, daBl hier doch sehr groBe Ahn-
lichkeiten mit der Haltung Gesunder in religiosen und politischen Fragen
vorliegen, nur dafl gerade bei religiésen Fragen das Jenseits jeder Er-
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fahrungsmdoglichkeit das Hinwegkommen iiber die Kompromisse sehr
erleichtert. Und wenn auch innerhalb von Konfession und Politik
starke Massensuggestionen die Gesunden mitreiBen, die gréBenwahn-
sinnigen Paranoiker machen gar nicht selten auch Proselyten, die sie in
ihrem Wahn ganz ungemein bestirken.

Wir sehen hier mit unscharfer Grenze die Triumer und Phantasten
tibergehen in die Fanatiker. Auch die Fanatiker haben nun zur Para-
noia aufBlerordentlich enge Beziehungen. Man kénnte meinen, dafl der
Fanatiker zum Paranoiker wird, wenn er sich mit vollem manischen Elan
hinter seine Ideen stellt. Allein das reicht noch nicht zu. Auch die Un-
sinnigkeit der Ideen, die er vertritt, ist kein entscheidendes Merkmal,
sondern es kommt auf die Stellung des Ichs zur Idee an. Der Fanatiker
kampft nicht um sein eigenes Ich, sondern um eine Sache. Er kann der
uneigenniitzigste, altruistischste Mensch sein. Sobald es sich aber darum
handelt, dal nicht eine Sache propagiert wird, sondern daf} ick es bin,
der alles macht und kann und schafft, wenn alles geschieht ad maiorem
gloriam sui, dann ist der Paranoiker fertig. Der Fanatiker wird zum
Paranoiker, wenn er fanatisch seine eigene Sache verficht und mit ma-
nischem Elan gegeniiber der Welt behauptet.

Soweit wir aber nicht eine gewisse Analogie mit dem Denken des
Gesunden in religisen und politischen Fragen erkennen, mufl man
doch eine Ahnlichkeit zwischen paranoischem Denken und gewissen
Formen wissenschaftlichen Denkens zugeben, worauf in Anlehnung an
Bleuler Lange kiirzlich wieder hingewiesen hat: ,,Gewisse Voraussetzun-
gen oder Ziele stehen am Anfang oder Ende von Systemen, die an sich
nichts weiter als die Erorterung von Denkmdoglichkeiten sind. Wo diese
Ziele oder Voraussetzungen, vor allem wenn sie sicher vorldufig oder
falsch oder auch unerweisbar sind, wie in mancher Philosophie, als Tat-
sachen genommen werden, da entstehen die allerdenklichsten Ahnlich-
keiten mit gewissen Formen paranoischen Geschehens, und es ist gewill
richtig, wenn Bleuler hier vielfach Unterschiede nicht findet. Er spricht
einmal davon, dal} die gesamte Arbeit mancher Forscher darin bestehe,
wissenschaftliche Jugendsiinden zu rechtfertigen.® Dieser Auffassung
stimmen wir durchaus zu. Wir kénnen uns aber nicht entschlieBen, diese
normalenDenkmechanismen als AusdruckleichtesterFormen paranoischer
oder gar schizophrener Erkrankungen aufzufassen. Wir kommen hier wie-
der zu dem Schlu8, daf auch das paranoische Denken keinen Anhaltspunkt
dafiir gibt, die Paranoia dem schizophrenen Formenkreis einzugliedern.

Doch miissen wir noch auf die neue Arbeit Westerierps eingehen, der
versucht hat, die verfolgungswahnsinnigen Paranoiker von den Eifer-
siichtigen und anderen auf iiberwertigen Ideen in geradliniger Ent-
wicklung sich autbauenden Paranoiaformen (,religitser Wahn*) abzu-
grenzen, und die ProzeBnatur der ,,Paranoia persecutoria® zu beweisen.
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Westerterp meint, dafl beim Verfolgungswahn primire, prozeBbedingte
Erlebnisse Uberwertigkeitsideen nach sich ziehen, beim Eifersuchts-
wahn, der ihm den anderen Typ — die Personlichkeitsentwicklung —
besonders deutlich zu reprasentieren scheint, dagegen die primire iiber-
wertige Idee konsekutiv in dieser Richtung einschlagende Erlebnisse
provoziere. Westerierp hat die Unterschiede der paranoischen Wahn-
bildung bei pathologischer Entwicklung einer psychopathischen Per-
sonlichkeit (Eifersuchtswahn) und der durch einen (psychischen) Pro-
zeB erfolgten Wahnbildung bei Verfolgungswahn in folgender Tabelle
einander gegeniibergestellt:

Eifersuchtswahn Verfolgungswahn

1. Stark eifersiichtiger Charakter des | 1. Keine spezifischen Charakterabwei-
Kranken. chungen.

2. Interpretationen, deren Bedeutung | 2. Eigenbezichungen, deren Realitit
direkt klar ist, mit moglichem Zweifel feststeht, aber deren Bedeutung un-
an der Realitit, klar ist.

3. Es werden immer mehr Beweise fiir | 3. Eswird eine Erklarung (oder mehrere)
die Richtigkeit der Idee gefunden. gefunden mit gréBerer oder geringerer

' subjektiver GewiBheit, da8 sie richtig
und ausreichend ist.

4. Keine echten Eigenbeziehungen. 4. Die ProzeBauBerungen (sub 2) neh-
men ihren Fortgang.
5. Wie sub 3. 5. Wenn ein Kern (sub 3) gebildet ist,

treten auch, in Verbindung mit dem-
selben,verstindlicheInterpretationen
auf, wihrend sich ein stets stirkeres
MiBtrauen entwickelt.

6. Zuweilen verstandliche Bildung eines | 6. Mégliche Bildung neuer Wahnkerne,

zweiten oder dritten Wahnkernes, die sich stets in derselben Richtung
wahrend der erste pridominierend bewegen, wie der erste (sub 3).
bleibt.

Es erweckt zunichst den Anschein, als ob hjer wirklich ein funda-
mentaler Unterschied herausgestellt sei. Allein ich glaube, daB bei ge-
nauerer Analyse dieser Unterschied doch wieder verschwindet ; der Eifer-
suchtswahn ist nur ein Spezialfall des Verfolgungswahnes. Schon die
Gegeniiberstellung der Namen ist nicht gliicklich. Eifersucht benennt
eine Eigenschaft des Kranken, auf der sich der Wahn aufbaut; Ver-
folgung bezeichnet aber die von dem Kranken gewihnte Einwirkung
der Umwelt auf sein Ich. Es wird daher zweckmiBiger sein, Verfolgungs-
wahn an dieser Stelle durch MiBtrauenswahn zu ersetzen. Nun aber
zeigh es sich schon wesentlich deutlicher, daB der Eifersuchtswahn nur
eine Spezialform des Mifitrauenswahns ist; denn der Eifersiichtige ist
eben eifersiichtig, weil er krankhaft miBtrauisch gegeniiber der Treue
seiner Frau oder seiner Geliebten ist. Es ist also der Eifersuchtswahn
gewil auch ein Miftrauenswahn, nur daB hier sich das MiBtrauen be-
reits an ein bestimmtes Subjekt fixiert hat. Westerterp sagt in Nr. 1
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seiner Gegeniiberstellung, daB der Eifersuchtswahnsinnige schon friither
einen stark eiferstichtigen Charakter hatte. Er muf} also schon vor seiner
Erkrankung dem Gegenstand seiner Liebe gegeniiber miftrauisch ge-
wesen sein. Dieses Mifltrauen konnte aber als Eifersucht erst in Kr-
scheinung treten, nachdem der Betreffende einen Gegenstand seiner
Liebe gefunden hatte. Daf sich diese Disposition zu miBtrauischer Ein-
stellung, die natiirlich auch vorher schon vorhanden gewesen sein muj,
spater gerade besonders in Form der Eifersucht auswirkte, lag gewiB
an einer besonderen, aufs Sexuelle gerichteten Triebveranlagung (sehr
haufig eigene sexuelle Minderwertigkeit, oder auch eigenes sehr stark
ausgepragtes Sexualbediirfnis) und an besonderen konstellativen Fak-
toren (Milieu, Erlebnis, Erziehung usw.). Die prépsychotischen Charak-
tereigenschaften der Verfolgungswahnsinnigen aber sind nach Westerterp
keine spezifischen. Gewif} nicht insoweit, als die von uns oben erwidhn-
ten ,,Nebeneigenschaften sehr variieren kénnen. Aber an der einheit-
lichen Grundstruktur, wie wir sie oben schilderten, miissen wir doch
festhalten; gibt es auch keinen einheitlichen paranoischen Charakter,
so ist doch die Grundzusammensetzung (nach Klages affektiver Typ,
starke Affizierbarkeit, egoistische Triebeinstellung, dazu Retentions-
stirke) weitgehend iibereinstimmend, und zwar wird man diese Grund-
einstellung beim Eifersiichtigen genau so finden.

Wenn der Eifersiichtige dazu kommt, aus bestimmten (falsch gedeu-
teten) Beobachtungen zu schlieflen, ,,meine Frau hintergeht mich®,
(,,mit moglichem Zweifel an der Realitdt’), so kommt der Mifitrauische
aus bestimmten (falsch gedeuteten) Beobachtungen zu dem Schluf3
»»man hintergeht mich, man ist nicht offen zu mir, man ist hinter mei-
nem Riicken zu mir anders, als in meiner Gegenwart, man will mir nicht
wohl®. Freilich weify er noch nicht den Grund und muB sich einen sol-
chen erst suchen, weil bei thm nicht der Gegenstand des Mifitrauens
schon so eindeutig festgelegt ist, wie bei dem Eifersiichtigen schon vor
der Psychose. Wenn dann der MiBtrauische eine Erklarung gefunden
hat und damit zum Verfolgungswahnsinnigen geworden ist (Nr.3 im
Westerterpschen Schema), so steht er an dem Punkte, an dem der Eifer-
suchtswahnsinnige im Westerterpschen Schema bei Nr. 2 steht; denn. -
der Eifersiichtige wird zum Eifersuchtswahnkranken auch erst in dem
Moment, wo eine feste Uberzeugung der Untreue des Partners sich seiner
beméchtigt hat. Das geschicht nicht selten mit einem Schlag: Wester-
terps erste Eifersuchtswahnsinnige sah ihren Mann erhitzt ins Zimmer
treten, und im gleichen Moment wufite sie, daf} sie ihr MiBtrauen, ihre
Eifersucht nicht verblendet hitte, der Mann war untreu. Beim Ver-
folgungswahnsinnigen kommt die Erleuchtung, die Klarheit tiber den
Grund der Verfolgung auch oft mit einem Schlag; einer unserer Kranken
nahm die Fliegenden Blitter im Wirtshaus ‘zur Hand, die halb auf-
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geschlagen neben seinem Platz lagen, sah ein Bild, wo Diogenes bei
Regenwetter ein voriibergehendes Liebespaar zur Benutzung seiner
Tonne auffordert, und im gleichen Moment, blitzartig, war es ihm klar,
daB die vielen eigentiimlichen Beobachtungen der letzten Monate darauf
hinausliefen, daf er um eines Jahre zuriickliegenden harmlosen Liebes-
abenteuers (auch bei Regenwetter) willen in seiner jetzigen Stellung als
Beamter verfolgt wurde, gefichtet war. Und seitdem ist er nicht mehr
herausgekommen aus dem ihn umschlingenden System. Seit wann ist
nun Westerterps Kranke psychotisch gewesen, seit wann unser Kranker ?
Warum soll bei jener die Krankheit erst mit jenem Erlebnis begonnen
haben, und bei unserem Kranken schon frither? Hatte Westerterps
Kranke vor jenem Erlebnis mehr Grund zur Eifersucht, als unser
Kranker vor seinem Klarheit schaffenden Erlebnis Grund hatte zum
Mifitrauen? War die Eifersucht der Westerterpschen Kranken vor
ihrem Erlebnis nicht auch schon so krankhaft, wie das MiBtrauen unse-
res Kranken vor seinem Erlebnis, das ihn die Umgebung mit ebenso
besorgten Augen beobachten lie, wie Westerterps Kranke iiber ihrem
Mann wachte ? Warum also soll bei dem Verfolgungswahnsinnigen ein
psychischer ProzeB vorliegen und bei dem Eifersuchtswahnsinnigen
nicht ¢ Liegt bei beiden etwa ein psychischer ProzeB vor ? Oder haben
sich beide vielleicht nur auf Grund ihrer Veranlagung im Verein mit
Milieu und Erlebnis zu den MiBtrauenswahnsinnigen entwickelt, die sie
nun mit einem Male waren? Wir sehen, so kommen wir doch nicht
weiter, auch wenn wir zugeben, da8 die einfache Entwicklung beim
Eifersuchtswahn mit seiner von vornherein festgelegten Fixierung
klarer zutage tritt, wie das Westerterpsche Schema zeigt, als beim Ver-
folgungswahnsinnigen, der erst in seinem UnterbewuBtsein nach Kom-
plexen kramen muB8, die ihm seine befremdenden Beobachtungen er-
kliren. Und endlich, woher weill Westerterp, daB es sich um einen
Prozel handelt ? Etwa nur weil nicht korrigiert wird — ein Abflauen
wird iibrigens auch bei Westerterps Verfolgungskranken zum Teil sehr
deutlich —, weil die Lebenslinie geknickt wird, wie Jaspers sagt? Ich
meine, daBl wir gerade aus diesen Westerterpschen SchluBfolgerungen
entnehmen diirfen, daB der Begriff des ,,psychischen Prozesses* Jaspers,
den er aus methodologischen Griinden einfithrte, zu bedenklichen Folge-
rungen fiihren kanun, und daf der Begriff des Defektes oder der Defekt-
psychose nach Kleist viel mehr fiir sich hat. Denn defektpsychotisch
wird Westerterp seine Verfolgungskranken gewiB nicht nennen wollen.
Aber kinnte es sich nicht auch um leichte, aber protrahierte ,,Phasen’
handeln ? Wir kommen darauf noch zuriick.

Nur ein kurzes Wort noch iiber die zur Paranoia fiithrenden Erleb-
nisse. Die Langesche Statistik (Zeitschr. f. d. ges. Neurol. u. Psychiatrie
94, 111) ist hier duBerst instruktiv. Von seinen 44 progredienten, un-
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heilbaren Paranoiaféllen fehlten in 29 Fillen objektiv betrachtet wich-
tige Erlebnisse; in 12 Fillen lagen wohl objektiv wichtige Erlebnisse
vor, nebenher lief aber ein chronischer Lebenskonflikt, auf dessen Hinter-
grund diese objektiv zwar wichtigen, jedoch objektiv auch tberwind-
baren Erlebnisse erst ihren wahren subjektiven, uniiberwindlichen Er-
lebniswert erhielten. Nur bei 3 Kranken schien das objektive Erlebnis
wirklich allein als konfliktschaffend in Betracht zu kommen. Die iiber-
ragende Bedeutung der chronischen Lebenskonflikte wird dadurch sehr
deutlich. Wir vergessen aber nicht, dafl viele auch charakterlich den
Paranoikern auBerordentlich nahestehende Menschen unter gleichen
oder &ahnlichen Lebenskonflikten leben, ohne paranoisch zu werden.
Die eigenartige unldsliche paranoische Verkrampfung bleibt immer un-
erklirt. Sie erscheint letzthin immer wieder einfach gegeben und psy-
chologisch nicht weiter zurtickfithrbar; wir stimmen Lange zu, daB sie
irgendwie biologisch verankert sein mufl. Es bleiben nun 3 Méglich-
keiten dieser biologischen Fundierung: Entweder sie hingt zusammen
mit einer manisch-melancholischen Veranlagung (Speckt), oder es be-
steht eine ganz eigene biologische Fundierung (Kraepelin), oder es
handelt sich um einen psychischen Prozef (Bleuler).

Wir wollen im folgenden versuchen, die Annahme einer manisch-de-
pressiven Verankerung zu stiitzen. Wir nehmen dabei natiirlich den
Ausgang von dem Kreis der manisch-depressiven Erkrankungen und
versuchen von ithm aus méglichst weit in den Paranoiakreis vorzustoBen.
Nach Lange iiberschneidén sich diese Kreise weitgehend; es wire zu
versuchen, nachzuweisen, daf} gie sich so weit tiberschneiden, daf8 fiir
die Paranoia nicht mehr viel iibrig bliebe, daf also nicht nur die von
Kraepelin dem manisch-depressiven Irresein zugestandenen Queru-
lanten sich in diesem gemeinsamen Kreisanteil befinden, sondern sehr
viel mehr von den Fallen, die man als Paranoia zu bezeichnen pflegt.
Wir wollen versuchen zu zeigen, dafl das, was die Paranoiker heraushebt
aus den paranoiden Psychopathen, das manische Element ist, daB sie
ohne den manischen Elan eben harmlose paranoide Psychopathen ge-
blieben wiren, wie sie recht zahlreich im téglichen Leben sich finden,
die mit ihren mehr oder weniger harmlosen Spielereien sich und manche
andere ergdtzen, ohne aber je das Selbstbewultsein und den Tatendrang
zu finden, durch die sie sich selbst zum Mittelpunkt machen und das
Argernis der Offentlichkeit erregen. Dies trifft besonders die gréBenwahn-
sinnigen (Wunsch-) Paranoiker, wahrend wir bei demVerfolgungswahn de-
pressive Schwankungen ofteine deutlichere Rolle werdenspielensehen ; und
wir hoffen das nicht nur an unseren Beispielen zeigen zu kénnen, sondern
trotz der selbstverstindlichen Schwierigkeiten auch an der Literatur.

DalB paranoische Zustandsbilder im Verlaufe manisch-depressiver
Erkrankungen nichts allzu Seltenes sind, ist bekannt. Wir denken hier
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nicht an die noch héufigere Beobachtung, daf sich beim Umschlag von
einer manischen in eine depressive Phase einige paranoisch gefarbte
Tage einschieben, sondern an die periodische Wiederkehr paranoischer
Bilder im ganzen Verlaufe mehrerer manischer oder depressiver Phasen,
Bilder, denen man den Namen der periodischen Paranoia gegeben hatte,
und deren Zugehérigkeit zum manisch-depressiven Irresein Kleist 197
in der Kritik der Thomsenschen Arbeit iiberzeugend nachgewiesen hat.
Wir stellen an erste Stelle einen eigenartigen Fall von einer zweimal
unter rein paranoischem Bild verlaufenden Melancholie von nur einigen
Tagen Dauer. Ich habe den Kranken nur zweimal kurz gesehen, doch
hat mir Herr Sanitétsrat ». Rad, Niirnberg, freundlichst die Kranken-
geschichte zur Verfiigung gestellt. Mag bei der relativ kurzen Beobach-
tungsdauver die psychologische Analyse auch vielleicht zu wiinschen
iibrig lassen, die Schilderung wird zeigen, daf an der Diagnose kein
Zweifel sein kann. Es kommt ung in dieser Arbeit ja auch weniger auf
die freilich nie zu vernachlissigende psychologische Analyse an, als auf
die Aufzeigung des manischen oder manisch-depressiven Grundge-
schehens in allen unseren Fillen.

Fall 1. Erwin Tirck, Rechtsanwalt, 39 J.

In der Familie keine Nerven- oder Geisteskrankheiten, nur ein Bruder des
Vaters war ein unsteter Geist, etwas eigensinnig und starrképfig, tat in Deutsch-
land nicht gut und wanderte nach Amerika aus. Pat. entwickelte sich normal,
litt nicht an Krampfen oder an Bettnissen; doch hatte er viel schwere Triume.
Er lernte nicht schwer, mufite aber die erste und neunte Gymnasialklasse wieder-
holen. Beim Studium keine Schwierigkeiten, machte guten Staatskonkurs. Er
war ein geselliger Mensch, aber nicht ohne eine gewisse Angstlichkeit und Un-
sicherheit. Sein Geschlechtsleben entwickelte sich normal, er war kein besonderer
Schiirzenjager, hatte von Zeit zu Zeit Verkehr. Doch blieb er Junggeselle. Irgend-
welche homosexuelle Regungen jemals in seinem Leben versplirt zu haben, lehnt er
glatt ab. Alkohol hat er nie viel getrunken, war auch nicht geschlechtskrank.
Einmal firchtete er, geschlechtskrank zu sein, lieB sich deshalb mehrfach von
Arzten untersuchen, wurde aber immer gesund befunden. Er war zur Zeit der Auf-
nahme seit mehr als einem Jahrzehnt Anwalt, die Praxis ging schlieBlich sehr gut.
1913/14 litt er an ,,nervosem Magendarmkatarrh®, war dann wieder ganz wohl.
Wihrend des Krieges, den er anfangs als Frontoffizier, die letzten 2 Jahre als
Unterrichtsoffizier in Diinaburg mitmachte, nur einmal ein leichter Ruhranfall.
Nie tiefer greifende Verstimmungen. Doch litt er einmal auf einem Urlaub an aller-
hand nervésen Beschwerden und an dem Gefiihl, als ob das Blut so schwer durch
seine Adern rolle. Nach dem Kriege nahm er seinen Beruf in seiner Heimatstadt
mit Erfolg wieder auf. Im Juli 1921 entschloB er sich, einen ausfiihrlicheren Urlaub
zu nehmen, da er angestrengt und abgespanni war, obwohl er gut schlief. Er hatte
jedoch immer etwas Kopfdruck.

Er fuhr zundchst nach Miinchen, um dort einige Tage die ¥reuden der Gro8-
stadt zu genieBen. DaB er dabei auch als Junggeselle sich etwas auszuleben gedachte,
lehnt er ab. In Miinchen nahm er sich ein Zimmer und bummelte dann in der
Stadt umher, trank abends sein Bier und hielt sich viel in Kaffeehdusern auf.
Am 4. Tage seines Aufenthaltes bemerkte er beim Abendessen in einem Hotel,
daB 2 Herren etwas von einem ,,Stenz‘‘ sagten. Und zwar schien ihm dies so deut-
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lich auf ihn gemiinzt, daB er einen der Tischnachbarn dieser Herren um AufschluB
bat, was diese Herren iiber ihn gesagt hétten. Er erhielt natiirlich eine iiberrascht
ablehnende Antwort. In den folgenden Tagen muflte er aber die Wahrnehmung
machen, dal man auf der Strafle ihn merkwiirdig ansah, es fielen immer 6fter Be-
merkungen, die sich auf Verfehlungen gegen den § 175 bezogen hitten, und einer
nannte ihn einen ,,Bauer (fiigt empdrt hinzu: Man muB nur wissen, was unter
Bauer in Miinchen verstanden wird!“). Um sich den Redereien zu entziehen,
wollte er zum Besuch der Konigsschlosser fiir einige Zeit ins Gebirge gehen, fuhr
aber, um die Eisenbahn zu vermeiden, mit dem Rad. Als er in Peifienberg in einem
Gasthof rastete, gingen vor dem Haus die stichelnden Gespriiche schon wieder los.
Das war ihm denn doch zu viel, er muBite also systematisch beobachtet und verfolgt
werden. Er beschloB sofort die Reise zu unterbrechen und die Sache den Behorden
zu iibertragen ; er wollte um Schutz bitten und gleichzeitig bei der Anwaltskammer
und beim Staatsanwalt ein Verfahren gegen sich beantragen. Er fuhr sofort nach
Miinchen zuriick und mit der Bahn, trotz aller Redereien, die er vermeintlich {iber sich
ergehen lassen mufite, weiter nach seiner Heimat. Er unternahm sofort die vonihm
geplanten Schritte bei den Behorden. Aber wenige Stunden nach seiner Riickkehr
ging es zu Hause auch los. Gleich in der ersten Nacht horte er vor seinem Fenster
reden, horte auch Schreie, er solle sich retten, sonst werde er verhaftet. Er sah einen
seiner Verfolger wie ein Schemen sich am Fenster herunterlassen und dann wie
einen Schatten durch sein Zimmer gleiten. Er konnte am andern Tag nicht mehr
in den Gasthof zum Essen, lieB sich das Essen auf sein Zimmer bringen. Als er gar
keine Ruhe mehr fand, schrieb er in héchster Erregung noch einen Artikel in das
Tageblatt, er werde riicksichtslos gegen die Verbreiter der iiblen Nachrede vorgehen,
endlich aber, in der Uberzeugung, daB seine ganze Existenz vernichtet, seine Kanzlei
verloren, sein ganzes Leben zugrunde gerichtet sei, entschloB er sich zum AuBersten
und schnitt sich, da er in der Aufregung den Schliissel zu seinem Revolver nicht
finden konnte, mit dem Rasiermesser kurzer Hand beide Pulsadern auf. Fast ver-
blutet wurde er aufgefunden und ins Krankenhaus gebracht.

Bei der Aufnahme am 23. VII. 1921 war er ruhig und geordnet. Er gab mit
durchaus entsprechender Affektbeteiligung Auskunft iiber seine Erlebnisse. Die
Stimmung war gedriickt, wie er meinte, weil seine Existenz vernichtet sei. Im
Krankenhaus fiihlte er sich geborgen, lag still und teilnahmslos zu Bett, zeigte auch
die néchsten Tage keine Spontaneitit, wollte keine Lektiire, nur Ruhe, hatte etwas
Miides und Niedergeschlagenes. Er fithlte sich im Krankenhaus geborgen und von
den Verfolgungen frei, hieltaber doch hartnickigfestan der Realititdes Erlebten. Die
korperliche Untersuchung ergab durchaus normale Verhaltnisse, Wa.R. warnegativ.

Nach 4 Tagen schlug die Stimmung um, er wurde lebhafter, verlangte nach
Lektiire und nach anderer Gesellschaft, Er zweifelte an der Realitit des Erlebten,
gewann wieder Zutrauen zu sich, dringte auf Entlassung, wurde sich in den folgenden
Tagen vollig klar iiber die Wahnhaftigkeit des Erlebten. Er fiihrt sein Unbehagen
~ bei Antritt seines Urlaubs darauf zuriick, daf er zu viel ohne Hut in der Sonnenglut
geradelt sei und davon den Kopfdruck bekommen habe. Nach weiteren 8 Tagen
(6. VIIL. 21) ist er in flott hypomanischer Verfassung, gehobener Stimmung, iiber-
zeugt, daB er seine Kanzlei sofort wieder in Schwung haben werde, versichert mit
groBer Beredsamkeit den Arzt seines ausgezeichneten Befindens. Am 16. VIII.
macht er wieder einen durchaus ruhigen und geordneten Eindruck und kommt
-geheilt zur Entlassung.

Die zweite Aufnahme erfolgte 3 Wochen spéter. Er war nach seiner Entlassung
in ein Bad gegangen, wo er sich die ersten 8 Tage noch eines ganz ausgezeich-
neten Wohlbefindens erfreute. Dann aber kam mit einemmal das dumpfe Gefiihl
im Kopf wieder. 4 Tage vor der Aufnahme war in seinem Hotel ein Pseudoehe-
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parchen verhaftet worden. Dieses Erlebnis habe ihn sehr erregt, er sei sofort wieder
unruhig und innerlich unsicher geworden. Sehr bald sei ihm wieder der Gedanke
gekommen, er werde nun auch bald verhaftet und werde verfolgt. Seine Schwester,
der er von seinem unbestimmten Gefiihl, verfolgt zu werden, sprach, suchte ihm
das auszureden, aber ohne Erfolg. Nachts konnte er nicht schlafen, horte wieder
Stimmen, die ihn beschimpften, ,,Lump* usw., und die von seiner Verhaftung
erzahlten. Es sei wie ein Gemurmel gewesen; bestimmte Stimmen von Bekannten
habe er nicht erkannt, es sei so laut im Hotel gewesen. In der nichsten Nacht hatte
die Schwester trotz seines Widerstrebens zwei Zimmer mit offener Verbindungstiir
fiir ihn und sich genommen. Er habe dann, als er das Bett der Schwester knarren
horte, plétzlich Stimmen vernommen, die ihn der Blutschande bezichtigten. Er
verbrachte trotz Schlafmittel eine furchtbare Nacht, wiinschte sehnlichst die Ver-
haftung herbei, damit doch die Wahrheit ans Licht komme. Auf der Heimreise, die
er am andern Morgen in Begleitung der Schwester antrat, war er noch iiberzeugt,
daB er verhaftet werden wiirde. Als aber auch in Miinchen nichts dergleichen ge-
schah, kam ihm doch der Gedanke, die Schwester kénne recht haben, daB er wieder
geistesgestort sei, und er gab daher seine Zustimmung, mit ihr wieder ins Niirn-
berger Krankenhaus anstatt nach Hause zu fabren. Die ersten Tage im Kranken-
haus bestanden noch Kopfdruck und depressive Stimmung, dann wurde er wieder
ruhig. Der Schlaf war diesmal ziemlich schlecht. Nach 3 Wochen war er aber
wieder so vollig hergestellt, dal man ihn entlassen konnte. Seitdem ist er gesund
und fithrt mit unvermindertem Gliick und Geschick seine Geschafte.

Es handelte sich also um einen erblich nicht wesentlich belasteten
Mann, der, vielleicht von Haus aus ein #ngstlicher Charakter war, im
iibrigen ein geselliger Mensch ohne besondere Auffilligkeiten. Er hat
einige Male im Leben leichte ,nerviose” Zusténde durchgemacht, ist
aber auch im Feld trotz aller Aufregungen und Anstrengungen des
Dienstes nicht erkrankt. Im Alter von 39 Jahren bekam er offenbar
einen leicht depressiven Zustand, wie solche in seinen ,,neurasthenischen®
Zeiten vielleicht auch vorgelegen haben, und wurde auf seinem Er-
holungsurlaub von einer akuten &angstlich-paranocischen Psychose von
etwa 14 Tagen Dauer befallen, die in einem Selbstmordversuch ihren
Kulminationspunkt erreichte. Nach kurzer hypomanischer Nachschwan-
kung war 3 Wochen Ruhe, dann kamen noch einmal ganz akut 2 schwere
paranoische Tage, die in Krankenhausbehandlung, wo beide Male die
depressive Grundeinstellung deutlich erkannt werden konnte, schnell
wiederabklangen. Wie weit tatséchliche unterbewuBte Sexualkonflikte, wie
weit zusammengelesene Gedanken beidem welterfahrenen Junggesellen an
dem Aufbau seiner Wahnideen beteiligt waren, lassen wir dahingestellt,

Auch bei dem folgenden Fall einer chronischen Manie werden wir
erkennen, wie zweimal das Einsetzen einer depressiven Schwankung
Anlafl wurde zu paranoisch-systematischer Verarbeitung von alten und
neuen Erlebnissen.

Selma Schneider, 69 J., Sprachlehrerin*). (Beginn der Erkrankung um das
45. Lebensjahr.)

*) Ich verdanke die Krankengeschichte Herrn Direktor v. Hiflin, Heil-
u. Pflegeanstalt, Ansbach.
Archiv fiir Psychiatrie. Bd. 75. 46
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Familienanamnese: Eine Tante véterlicherseits war geisteskrank, ein Onkel
endete durch Selbstmord. Miitterlicherseits litt eine Tante ebenfalls an einer nicht
niher bekannten Psychose.

Die Patientin selbst war von jeher ein ungemein lebhafter Mensch, dabei meist
“unordentlich und fahrig. Sie war duflerst empfindsam, empfindlich und reizbar,
brauste schnell auf und drohte schon mehrfach mit Selbstmord. War ihr ver-
meintlich oder wirklich Unrecht geschehen, so konnte sie das lange nicht vergessen,
hackte immer wieder auf dem Ubeltater herum. Dabei war sie sehr intelligent,
vielseitig interessiert, lernte ausgezeichnet. Ihr Lebensgang fiihrte sie wiederholt
ins Ausland. 1901 gab sie eine Erzieherinnenstelle in Bukarest auf, da sie fiirchtete,
sich dort mit Krebs angesteckt zu haben, nachdem ein Glied der Familie an Krebs
zugrunde gegangen war. Sie war damals &uflerst hypochondrisch eingestellt, fiillte
sich den Leib mit allen méglichen vermeintlichen Gegenmitteln und verdarb sich
damit den Magen. Sie muBte eine Arbeitspause von ungefahr 1 Jahr Dauer machen,
nahm dann nochmals eine Stelle an, muBlte sie aber bereits nach 14 Tagen wieder
aufgeben, weil sie sich ihr nicht mehr gewachsen zeigte. Sie mietete sich in Grafen-
broich bei Koéln eine Privatwohnung und brachte sich mit Sprachunterricht durch.
Am 12. V. 1908 fubr sie nach Godesberg in der Absicht, in den Rhein zu springen.
Doch hielt sie die Anwesenheit des Publikums schlieBlich davon ab, sie ging in eine
Apotheke, kaufte sich Lysol und trank es im nahen Stadtpark. Kurz darauf wurde
sie aufgefunden, ins Krankenhaus verbracht, und von dort am 19. V. 1908 in ihre
Heimatsanstalt, die Heil- und Pflegeanstalt Ansbach, iiberfiithrt. Sie entwickelte
dort bei der Exploration ein ausgedehntes Verfolgungssystem, unter dem sie seit
langerer Zeit litt.

Sie habe mit einemmal das Gefiihl bekommen, dal etwas Bdses mit ihr be-
absichtigt sei. In Grafenbroich wolle man ihr iibel, man sage ihr geschlechtlichen
Umgang mit dessen Folgen nach. Auf einer Fahrt nach Koln habe ein Herr im
Aussteigen die Worte fallen lassen: ,,Fraulein Schneider wird festgenommen.* Thr-
sei nun mit einem Schlage klar gewesen, was im Gange sei. Sie werde in naher
Zukunft unter Eid vernommen werden, und da werde sie nicht umhin koénnen,
einen vor Jahresfrist tatsidchlich einmal vorgekommenen geschlechtlichen Verkehr
zu gestehen. Der Vorwurf, geboren zu haben, werde bei dieser Vernehmung zwar
hinfillig werden, aber sie und ibre Familie seien doch entehrt, und es bleibe ihr
einziger Ausweg nur der Tod. Daf} sie ganz planmiBig verfolgt und in den Tod
getrieben wiirde, wurde nun auf die mannigfaltigste Weise belegt: Thr Hauswirt
war Sozialdemokrat, der las immer so bése Zeitungen, der habe ihr nachgestellt.
Verschiedene Leute hatten verdichtige AuBerungen fallen lassen, und der Milch-
mann hat einmal mit dem Dienstmidchen so gehéimnisvoll gesprochen. Die
Schwester des Pfarrers von Orafenbroich sah sie so eigentiimlich veréchtlich an,
und vor ihrem Fenster sind in auffilliger Weise Polizeipatrouillen auf und ab
gegangen. Ganz besonders aber hat es ein Stadtrat in Grafenbroich mit ihr zu tun,
in dessen Haus sie wohnte ; dieser unterhielt, wie sie meint, ein Verhiltnis zu der
Hauswirtin der Patientin und wurde in diesen Beziehungen durch die Anwesenheit
der Patientin behindert. Dafiir wolle er sich richen; sie will einmal gehért haben,
wie er zu ihrer Hauswirtin sagte: ,,So, Sie haben noch Fremde 7 und ein anderes
Mal: ,,Ich kann als Stadtrat bewirken, daf die Fremden mehr zahlen miissen.*
Das bezog sich auf sie. Man hat Magistratssitzungen ihretwegen abgehalten, um
ihr nachzuweisen, daf sie ihr Einkommen nicht richtig bei der Steuer angegeben
habe, und darauf geht auch zuriick, daB ihre Hausleute sie 6fters gegen Ende des
Monats angegangen haben, ihnen etwas Geld zu geben, damit aus ihrer Zahlungs-
kraft Riickschliisse auf ihr Vermégen gezogen werden koénnten. Kurzum, sie war
rings umgarnt von einem Komplott.
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Diese Ideen werden auch in der Anstalt absolut festgehalten, Monate hindurch;
dann beginnt sie auch die Anstalt mit einzubeziehen, und baut weiter: Man wolle
sie auch hier in Ansbach vergiften., Thr Abteilungsarzt sei mit dem Magistrat von
Grafenbroich in Beziehung getreten oder aber er sei zu der Psychiatertagung nach
Erlangen nur gefahren, um sich dort mit dem Grafenbroicher Arzt zu treffen; dann
habe man ihr in den Kakao ein Mittel gegeben, durch das ihr Leib stérker geworden
sei, damit der Eindruck der Schwangerschaft vorgetiuscht werde ; ferner habe man
ihr zu der Zeit, als die Periode erwartet wurde, Salat und saure Speisen gegeben,
um das Eintreten der Periode zu verhindern. Auch denkt sie daran, dall man sie
der Abtreibung beschuldigt; denn man fragte zur Zeit der Periode so eigentiimlich,
ob sie denn auch ihren Rotwein getrunken habe. Und so geht es weiter; alles wird
im iibelsten Sinne, alles als Feindseligkeit gedeutet.

Dabei spricht sie ungeheuer lebhaft — im Gegensatz zu ihrem anfinglichen,
mehr still zuriickhaltenden Wesen —, schweift bestédndig ideeniliichtig ab, schreibt
und schreibt, was sie an Papier in die Hand bekommt, wird beschrieben, oft auch
iibereinander beschrieben. Bei der Mahnung, nicht so viel zu schreiben, wird sie
ganz wiitend, verlangt Sublimat: ,,Je veux mourir!‘‘ Anfang 1909 wird sie langsam
etwas ruhiger, aber noch im Juni brechen die alten Verfolgungsideen wieder durch.
Im Dezember 1909 ist sie wesentlichruhiger, hilt aberan dem Wahn, da8 von Grafen-
broich aus Feindseligkeiten unterhalten werden, noch unverriickbar fest. Im Marz
1910 kommt wieder eine erregtere Periode, im Juni wird es wieder besser, sie ist
ruhig, viel fiir sich, liest viel. Im September geht es aber wieder in die Héhe, sie
wird immer manischer, sie sammelt allen mdoglichen Dreck, Laubblitter, alte
Papierschnitzel, schimpft beim geringsten AnlaB jeden Anstand und jede Er-
zichung vergessend in den unflitigsten Ausdriicken, in ihrem Zimmer ist ein
geradezu unglaubliches Durcheinander, jedem Wort, jeder Handlung wird die
tibelste Deutung gegeben; sie mul sogar Dauerbader bekommen. Ihre Reden gehen
oft auf das sexuelle Gebiet, wo sie dann ganz obszén wird. Das geht bis zum
Oktober 1911; dann wird sie wieder ruhiger. Nun geht es in leichten Schwankungen
weiter bis zum August 1916. Sie ist eine unzufriedene, norglerische, aufbrausende
chronische Maniaca, unordentlich, geschwiitzig, vielgeschéftig, mit unsinnigem
Sammeltrieb. Im August 1916 veréindert sich ihr Wesen, sie wird wieder stiller, ein-
silbiger, und nun kommt auch mit einemmal wieder das MiBtrauen, das die letzten
Jahre nurmehr nebenherlief. Zwar Grafenbroich beunruhigt sie jetzt nicht mehr,
aber irgend etwas ist wieder los, man verfolgt sie, man wird sie nichstens gerichtlich
belangen; vielleicht ist nicht alles richtig bezahlt worden. In Ruminien scheint
ein Komplott gegen sie geschmiedet zu werden, und ihre Angehérigen miissen fiir
sie biien. Sie meint, ihren Schwestern drohe ein Ungliick, man stelle anch ihnen
ibretwegen nach. Alles erscheintihr grauin grau. Dabei ist sie jetzt viel freundlicher
und umgénglicher, aber hinsichtlich ihrer Verfolgungsideen, die sie in die AuBenwelt
verlegt, ganzlich einsichtslos. Allerdings gegen das Pflegepersonal ist sie dauernd
sehr miBtrauisch eingestellt, meint, da8 aus ihren Paketen Briefe und Inhalt ge-
stohlen wiirden. Erst 1921 traten mit zunehmend gleichmaBiger Stimmungslage
die Verfolgungsideen langsam zuriick, wenn sie auch an kleinlichen Schikanierereien
dauernd festhalt. Sie wird wieder reger, erzihlt gern aus ihrer Jugendzeit
und zeigt ein freundliches, fiigsames Wesen. Im Oktober 1921 wird sie wieder
manischer, ist gereizt, bissig, ausfallend, bekommt ihren Schreibdrang und
Sammeltrieb, spricht unausgesetzt, in ihrem Zimmer zunehmend unordentlich
und schlampig. So geht es in Schwankungen bis heute; sie ist wieder die un-
angenehme, norglerische, unzufriedene Maniaca mit massenhaften einzelnen
Beeintrachtigungsideen, ohne daB es zu einer regularen Systematisierung mehr
kommt.

46*
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Bei der vorstehenden Kranken kann an der manisch-depressiven
Grundlage wohl nicht gezweifelt werden. Die Kranke ist erblich be-
lastet, wahrscheinlich mit manisch-depressiver Geistesstérung, sie ist
von Haus aus ein hypomanisches Temperament, heiter, umtriebig, leb-
haft, unternehmungslustig, hat dabei einen empfindsamen, empfindlichen,
auch reizbaren Charakter. Zwischendem 40.und 50. Lebensjahr erkrankt
sie, ob unter dem EinfluB einer depressiven Schwankung, kann zunichst
nicht bewiesen werden, an systematisierten Verfolgungsideen, denen sie
ein schon weiter zuriickliegendes sexuelles Erlebnis als Inhalt unter-
schiebt, und es kommt recht plétzlich zu einem sehr ernsten Selbstmord-
versuch. Uber Jahr und Tag wird das ausgesponnene Verfolgungs-
system unverriickbar festgehalten, dann wird die Manie wieder stirker
und nun zeigt sich die Kranke als unerfreulich nérglerische, reizbare
Maniaca, bis nach weiteren Jahren gleichzeitig mit einer jetzt deutlich
depressiven Schwankung von neuem systematisierte Verfolgungsideen
einsetzen, die einige Jahre festgehalten werden. Dann kommt abermals
ein starker manischer Schuf, der alles Systematisierte tiber den Haufen
wirft, sie wird wieder die reizbare, unzufriedene Maniaca, und nebenher
laufen massenhafte, aber nicht weiter systematisierte Beeintrachtigungs-
erlebnisse.

Wie kommt es nun, dalB3 die beiden vorstehenden Kranken so ex-
quisit paranoische Verliufe in ihren Attacken zeigen?!. Ist viel damit
gewonnen, wenn man sagt, dafl die paranoische AuBerungsform in ihnen
bereit lag? Was liegt denn dieser paranoischen Reaktionsform zu-
grunde ! Nimmt man alle paranoischen Reaktionsformen unter erb-
biologischem Gesichtswinkel zusammen, so wird man sagen, daB sie
eben beide die zu paranoischer Entgleisung disponierende Erbkompo-
nente in sich trugen. Das gleiche gilt von dem paranoischen ,,Mycel®,
wenn man diesem nicht schon die Fortdauer und Progression als Wesens-
bestandteil hinzufiigen will. Ist das aber eine Erkldrung dafiir, dal zu
bestimmien Zeiten des Lebens mit einem Mal die paranoischen Bilder in
Erscheinung traten ? Oder war es der Charakter ? Der Charakter allein
wohl sicher nicht; es lieBen sich die einzelnen abgesetzten Attacken
dann nicht verstehen. Oder muBten sie beide infolge ihres Charakters
auf leichte depressive Schwankungen, auf etwa damit verbundene Mifl-
empfindungen hin oder auf besondere Konstellationen hin, in dieser
paranoischen Weise reagierén ? Das klingt uns schon plausibler und
scheint mit der klinischen Beobachtung in gutem Einklang zu stehen.
Oder lag doch etwas wie ein Mischzustand vor, der eine Stimmungslage
der Unsicherheit und ein Moment des Unbehagens schuf, das nun im
Verein mit einer charakterlichen Eigenart zur paranoischen Verarbeitung
tiihrte ? Wir wollen vorliufig alle diese Moglichkeiten im Auge behalten.
Jedenfalls kommen wir nicht dariiber hinweg, dafl irgend etwas Beson-
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deres bei den Kranken vorgelegen haben muf}, das diese mehrfach wieder-
kehrenden paranocischen Reaktionen zu bestimmten Zeiten ihres Lebens
veranlafite. Die Hauptfrage bleibt immer: ,,Warum ging es gerade zu
diesem Zeitpunkt los %

Die folgenden Falle mufl man nun voll und ganz zur Paranoia rech-
nen. Der erste (Steinkamp) und dritte (Pummer) gingen in Heilung
iber, die beiden anderen (Heutner und Faust) nicht. Der systematisie-
rende, iber lange Zeit sich erstreckende Verlauf der paranoischen St6-
rung laBt aber den ersten und dritten nicht von den beiden anderen
trennen. Der erste betrifft einen Sensitivparanoiker, beim zweiten weifl
man nicht recht, soll man ihn Sensitiv- oder Kampfparanoiker nennen;
der dritte ist Kampfparanoiker; der letzte ist ein Wunschparanoiker.
Nun zuerst die Krankenschilderungen. Fall St. und Fall H. geben wir
kiirzer wieder, sie finden sich bereits ausfiihrlicher in fritheren Ar-
beiten?)10).

Fall Steinkamp, Rechtsanwalt, 60 J.

Vater mit 80 J. an Schlaganfall gestorben. 2 Briider der Mutter Trinker.
1 Schwester des Patienten ungemein lebhafte unternehmungslustige Dame, war
1%/, Jahre wegen ,,nervisen Zusammenbruchs* im Sanatorium, dann wieder ganz
die alte. Pat. war von Jugend auf lebhaft, heiter, gesellig, als Sanguiniker bekannt,
empfindsam, weichmiitig, gut zu leiten, in der Schule stets Primus. Ein gewisses
MiBtrauen nannte er immer sein eigen. Als Rechtsanwalt allerseits beliebt, musi-
kalisch, patriotisch eingestellt, politisch titig, dabei aber in der Familie friedliebend,
ein herzensguter Mann und Vater. Als Student tiichtig getrunken, spiter nicht
mehr. Keine Geschlechtskrankheiten, viel Masturbation, gegen die er als ethisch
hochstehender, feinfiihlender und religios eingestellter Mensch von Jugend auf
kdmpfte, ohne die Neigung je zu bezwingen. Im Alter von 42 Jahren machte er
zum erstenmal auf einer Erholungsreise die Beobachtung, dafi die Leute ihn
scharf anséhen, ohne daB er wuBte warum. Doch ging das bald voriiber. 10 Jahre
spater wurde es ihm aber wieder ganz deutlich. Es war wieder eine Zeit, in der er sich
nicht so wohl fiiklte wie sonst, die Stimmung war merklich schlechter, die Arbeit ging
thm nicht mehr so von der Hand. Meinte durch schwierige Rechtsgeschifte herein-
gelegt werden zu sollen. Stellte den Schreiber eines ihm bekannten Wachtmeisters,
von dem er sich besonders beobachtet glaubte, zur Rede. Legte ,,aus Notwehr* sich
ein Tagebuch an. Die Beeintrichtigungsideen fraten darauf in den Hintergrund,
ohne ihn je ganz zu verlassen. Schwer litt er unter dem inneren Kampf gegen den
Masturbationskomplex. 1915 wurde es wieder schlimmer; er war nach wie vor
offentlich titig gewesen, fiirchtete aber von seinen Feinden bei geselligen oder
musikalischen Veranstaltungen gestort zu werden. Die Selbstvorwiirfe wegen der
Masturbation nahmen wieder zu, trug sich mit Selbstmordgedanken, sprach sich
seinemn Hausarzt gegeniiber aus, was zu relativer Beruhigung fiihrte, sah ,,ziemlich
weitgehend ein, daB es sich um »»Hirngespinste‘‘ handelte, wurde im Sanatorium
ruhiger. 1917 neues Anschwellen der Verfolgungsideen. Hielt sich Privatdedektiv.
Die Feinde gaben ihm auf heimtiickische Weise beim Abendmahl zu verstehen,
daB er unwiirdig zum Tisch des Herrn gehe, es wurde ihm durch auffallende Be-
niitzung von Stricken und Messern Hinweise gegeben, da8 er sich das Leben nehmen
sol_lte, das Generalkommando wurde iiber ihn orientiert und gegen ihn eingenommen,
»»die Organisation® habe seinen Tod beschlossen, iiberall, zu Hause und im Beruf,
wurde er ,,auf die Probe gestellt’* oder man versuchte, ihn hereinzulegen. Nach
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einer ganz kurzen besseren Periode um die Jahreswende 1917/18 wurde es wieder
ganz schlimm; aber er dachte nun nicht mehr an Selbstmord; so schlecht war er
doch nicht, er wollte sich nun wehren, wehren bis aufs Messer. Sein alter Freund
und Hausarzt bewog ihn aber noch einmal zum Aufenthalt in einer Klinik.

Dort, dullerst empfindsam und empfindlich, im hochsten Grade miBtrauisch,
sah iiberall Absichtlichkeiten, Feindseligkeiten von Mitpatienten, Pflegern und
mitunter auch von Arzten. Zuweilen in héchster Emporung und ausfallend, dann
wieder weinend vor Verzweiflung. Notiert sich alle verdichtigen Beobachtungen.
Dabei aber ungemein wvielgeschiftig, redselig, verfaf3t lange Schriftstiicke, in denen er
Vorschlige fiir bessere Erndhrung der Klinikinsassen macht, schligt der Klinik
den Ankauf einer Biicherei vor. Will aus Klinikinsassen einen Séngerchor bilden.
Im Laufe von 2 Monaten trat eine gewisse Beruhigung ein, er wurde in die Familie
beurlaubt. Nach 1/, J. schrieb er'auf Anfrage einen dankbaren Brief, es gehe ihm
besser, er werde langsam froher und sicherer, wenn sich auch nicht alles, was ihm
verdéchtig erschien, geldst hitte.

Wir sehen hier eine systematisierte Verfolgungswahnbildung bei
einem feinen und empfindlichen Menschen im Laufe von 8 Jahren —
wenn man die ersten Anfange hinzunimmt, sogar im Laufe von 18 Jahren
— sich in langsam fortschreitendem, nur zuweilen schwankendem Malle
entwickeln. Nach lingerem Klinikaufenthalt kam es zu einem starken
Zuriicktreten, wenn auch nicht zu einer voélligen Zuriickbildung der
paranoischen Geistesstérung. Was sich bei dem Rechtsanwalt Tiirck
in stiirmischem Ablauf von wenigen Wochen, auch unter stiirmischeren
Erscheinungen vollzog, sehen wir hier im Laufe eines Jahrzehntes sich
abspielen ;und von der Kranken SelmaSchneider trennt ihn nur die Inten-
sitdt der manischen Komponente, die die Selma Schneider auch in der
wahnfreien Zeit geisteskrank erscheinen liel, wihrend Rechtsanwalt
Steinkamp mit seinem friedlicheren Charakter nach dem Abebben der
Schwankung und des Wahns wieder sozial méglich wurde. Die manische
Komponente im Wesen des Rechtsanwalts war aber trotzdem sehr deut-
lich, die zeitweisen Schwankungen der Gemiitslage gaben mit groBer
RegelmiaBigkeit das Alarmsignal zur Verschlimmerung undzum Fort-
schreiten des Wahnes, ebneten den Boden fiir neue Erlebnisse, fiir neue
Beziehungsideen, die nicht mehr restlos schwanden, weil nie als wirklich
krankhafter Natur erkannt und korrigiert. Wenn man nur auf die psy-
chologische, einfithlbare Entwicklung achtet, so wird man eine Liicke
nicht finden, es handelt sich um eine verstidndliche und aus Charakter
und Erlebnis entspringende systematisierte Wahnbildung. Wenn man
aber auf die manisch-depressive Untermalung sorgfaltig achtet, so wird
man diese nicht nur sehen, sondern auch den-Zusammenhang der leicht
depressiven Zeiten mit den Perioden stérkerer Progredienz der Wahn-
bildung erkennen miissen. Ob es ohne die depressiven Temperaments-
schwankungen bei dem Kranken zu der Wahnentwicklung jemals ge-
kommen wire, ist bei dem Abklingen der Erscheinungen mit Zurtick-
gehen der depressiven Phase zum mindesten zweifelhaft. Vielleicht
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wird man uns in diesem Falle die Bedeutung der manisch-depressiven
Unterlegung des Paranoiabildes zugestehen. Aber auch in dem folgen-
den Fall war eine solche unzweifelhaft vorhanden, obwohl bei ihm die
Untermalung nicht so offensichtlich zutage lag, die Schwankungen nicht
s0 deutlich in Erscheinung traten und die Entwicklung sich noch lang-
samer vollzog. Er ist auch nicht zur Genesung gekommen. Sensitive
und kampfparanoische Ziige sind bei ihm eng vermischt. Die Bedeu-
tung einer stirker depressiven Phase fiir den ersten Beginn der Wahnent-
wicklung bleibt uns aber recht wahrscheinlich.

Realschulprofessor Heutner, 50 J.

Keine manifeste erbliche Belastung. GroBvater Tabiker, Vater brutaler
Mensch, Saufer, Mutter sensitive Personlichkeit mit Neigung zu paranoischer Ver-
arbeitung von Erlebnissen. Pat. selbst von Jugend auf ,.eine freudlose Erschei-
nung“. Dabei begabt, fleiBig, gewissenhaft, strebsam, ehrgeizig, eitel, sehr emp-
findlich, gegen die Geschwister herrisch, aufbrausend, selbst brutal. Nach auSen
zuriickhaltend, still, scheu, schiichtern, dngstlich bis zur Feigheit. Sehr leicht in
seinem Stolz verletzt, auBerordentlich selbstbewuBt, diinkte sich immer etwas
Besseres. Dabei Schwarzseher und miBtrauisch von Jugend auf. Wenig Neigung
zu Geselligkeit, auch wenig Verkehr mit Midchen. Ein einziges Mal ein intimes Er-
lebnis. War im Alter von 29 J. in Hof als Realschullehrer angestelit. Das sei eine
wenig beliebte Stelle gewesen, er sei ungern hingegangen und habe gehofft, bald
wieder fortzukommen. Allein alle méglichen Kollegen seien versetzt worden, er
aber nicht. Das habe ihn stutzig gemacht. Er glaubte auch, daB sein Direktor
ihm nicht wohl wollte, wenn er auch immer freundlich zu ihm war, bald meinte er,
daf} sein Hausarzt, der auch mit dem Direktor befreundet war, ihm ein gewisses
Mitleid zeige, er muBte mit dem Direktor unter einer Decke stecken, es muBte
etwas gegen ihn vorliegen, er wulite aber nicht recht was. Das alles, meinte er,
habe ihn in eine gedriickte Stimmung versetzt, aus der er sich nicht heransgefunden
habe. Da, eines Tages, fand er am Mittagstisch neben seinem Platz die Fliegenden
Blatter ausgeschlagen, und zwar ein Bild, wo ein im Regenwetter spazieren gehendes
L1ebespa,rchen von Diogenes aufgefordert wird, in seiner Tonne Platz zu nehmen.
Mit einem Schlag war ihm jetzt klar: Sein einziges intimes Erlebnis mit jenem
Médchen war bekannt geworden — das hatte ja auch bei Regenwetter stattgefunden
— deshalb kam er nicht vorwérts, deshalb war der Direktor zu ihm so besonders,
deshalb schaute man ibn so bedeutungsvoll oder mitleidig an, und seine Gegner
hatten ihm dies auf solch perfide Weise mit den Fliegenden Blittern zu verstehen
gegeben. Und nun hiuften sich die Erlebnisse. An jenem Ort, wo er das Madchen
getroffen hatte, traf er 2 Gendarmen, in der Schule, im Wirtshaus, auf der StraBe,
in den Zeitungen, iiberall fand er Anspielungen, ,,alles klappt und stimmt*. Sein
korperliches Befinden wurde immer schlechter, der Schlaf fehlte, der Stuhlgang
wurde trige, der Appetit schwand. Er wurde immer verzweifelter, dachte an Selbst-
mord und wurde schlieBlich von seinen Angehorigen in ein Sanatorium gebracht
(1910). Am Abend vorher hatte er noch ein besonders schauriges Erlebnis, das
ihn in der Uberzeugung, seine Verfolger hitten seinen Tod beschlossen, bestirkte:
Ein Stammtischgenosse habe sich vor dem Erscheinen des Entenbratens die ge-
schlachtete Ente hereinbringen lassen, ein anderer habe ihn aunfgefordert, mit ihm
den ,,Hamlet* zu besuchen, und auBerdem wurde das Licht 3mal ausgedreht.
In dem Sanatorium war er ein volles Jahr. Er machte einmal einen schwichlichen
Selbstmordversuch, war depressiv-hoffnungsloser Stimmung. Langsam besserte
sich sein Zustand etwas, und wenn er auch bis zum SchluB miBtrauisch blieb und
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stets geneigt war, jeder AuBerung und jeder Handlung die tibelste Deutung zu
geben, so konnte er doch gebessert entlassen werden. Er machte dann erst eine.
groBe Studien- und Erholungsreise nach Italien und Griechenland, auf der es ihm
sehr gut ging und auf der er unter Verfolgungsideen nicht mehr zu leiden hatte.
Dann lebte er wieder zu Hause und die Angehdrigen hatten namenlos unter seiner
Uberempfindlichkeit und Tyrannei zu leiden. Er kam nicht von dem Gedanken
los, daB man ihm iiberall absichtlich Schwierigkeiten mache, ihn absichtlich be-
lastige. Ganz unertraglich wurde er erst wieder 1918. Da bekam er wieder auch mit
Fernerstehenden ZusammenstoBe, stellte Leute auf der StraBe, von denen er sich
angepobelt oder absichtlich angerempelt wihnte, fiihlte sich auch in seinem Hause
in unertriglicher Weise von seinen Mietsleuten schikaniert: ,,Meine Mietsleute
haben den Auftrag mich zu beobachten ; der alte Bann, in dem ich stehe, beherrscht
mich in meinem Hause.” Er wurde ins Niirnberger Krankenhaus gebracht, aber
dort bald wiederentlagsen. Am27.1V.1918 wieder Selbstmordversuch; darauf iiber
das Krankenhaus in die psychiatrische Klinik Erlangen. Dort seit 6. VI. 1918.
Er bot unentwegt das Bild eines Verfolgungswahnes, fiihlt sich unter dem Banne
eines Systems, einer Art neuer psychiatrischer Behandlungsmethode, die darin
bestehe, dem Kranken das Taedium vitae beizubringen. Die Grundeinstellung ist
ausgesprochen verbittert. Xr ist hoch und gleichmiBig gewachsen, die Gesichtsziige
haben fast immer etwas Schlaffes, Resigniertes. An manchenTagen besserer Turgor
und auch sofort bessere Stimmung; aber das ist nur selten, und dauert nur einige
Tage. Dann geht das,,Kesseltreiben® von neuem an. Essind die 1000 Kleinigkeiten
des Alltagslebens, die ihn iiber seine tiefgewurzelte Freudlosigkeit nicht mehr
hinauskommen lassen. Er hat alle Erleichterungen, die man sich denken kann,
ein Einzelzimmer, freien Ausgang, darf seine Verwandten in Niirnberg besuchen.
Das anfangs depressiver geféarbte Bild ist jetzt (1924/25) nicht mehr so rein vital
verankert. Man braucht einen Selbstmord nicht mehr zu befiirchten: ,,t/ber den
Zweck der unglaublichen MaBinahmen, die gegen mich in Szene gesetzt werden,
habe ich verschiedene Vermutungen. Entweder will man mich seelisch vollends
herabstimmen, zu welchem Ziele auch in letzter Linie mit Vergiftung des Essens
gearbeitet wird, damit ich Herzbeschwerden oder Atemnot bekomme und im’
Zustand des Taedium vitae zu einer Verzweiflungstat vergewaltigt werde, eine
Spekulation, die an meinem unbeugsamen Willen zu unbedingter Lebensbejahung
stets zunichte werden wird, wie ich schon frither wiederholt versichert habe.” Er bietet
das Bild freudloser Unrast in unbegrenztem MaBe. Diese Unrast aber kann sich
nicht im Verkehr mit Menschen zeigen, deren Umgang er, so sehr er sich nach ihm
sehnt, doch infolge der unvermeidbaren und ihn zermiirbenden Zusammenstofle
zu meiden gelernt hat, sie dullert sich in einem rastlosen Schreibe- und Beschaf-
tigungsdrang. Unermiidlich treibt er Mathematik und Geschichte, liest griechische
und lateinische Schriftsteller, immer wieder unterbrochen und gestort durch die
Kleinigkeiten des ihn umgebenden Lebens, sei es, daf ein Pfleger das Zimmer
betritt, der ihn hohnisch angrinst, sei es, dal ein Mitpatient vor der Tiire spricht,
eine Tire ins Schlof fliegt oder ein Fenster klappert. Dazu kommen allerhand
hypochondrische Beschwerden — er ist korperlich kerngesund —, bald schligt das
Herz zu schnell oder er wird dyspnoisch, er bekommt Anfalle von Ischias oder
Rheuma, er hat zu viel Pollutionen, seine Krampfadern machen ibm Sorgen. Und
alles geht natiirlich auf Rechnung des Systems, man geht darauf aus, jhm das
Taedium vitae beizubringen. Zur Illustration nur einige Partien aus Briefen und
Schriften: ,,Pinktlich mit dem Essen stellte sich namlich wieder die Unméglichkeit
ein, tief aufzuatmen. Bald kam auch das schon 6fter beobachtete Druckgefiibl in
der Herzgegend hinzu. Dieser ekelhafte Zustand, in dem man sich keinen grofen
Schritt zu machen traut, kénnte einen zur Verzweiflung treiben. Fiihlt man doch
sozusagen mit jedem Atemzuge, dall man kein unabhingiger Mensch ist. Ich
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schreibe namlich den unleidlichen Zustand, wie schon frither erwéhnt, auch dies-
mal gewissen schiidlichen Mitteln zu, die mir heimlich in die Speisen oder die Ge-
trénke gegeben werden, und zwar griindet sich die Vermutung unter anderem darauf,
daB die Beschwerden, die iibrigens das sonstige normale Funktionieren des Organis-
mus gar nicht stéren, wie sonst so auch diesmal um die Monatswende auftraten,
ferner, dafB dieser Zeitpunkt zugleich mit einem bestimmten Personalwechsel ver-
bunden war. Auch ein deutlicher Hinweis ist vorhanden: Oberpfleger L. hat mir
einige Tage, bevor die Geschichte einsetzte, in etwas auffalliger Weise einen in der
linken &uBeren Seitentasche (Herzgegend) getragenen, wie mir scheint eigens weit
aus der Tasche emporgeschobenen Notizblock hellblauer Farbe durch Zuwenden
gezeigt. Du wirst diese Sache vielleicht fiir verriickt halten; ich wire beinahe ver-
sucht dasselbe anzunchmen, aber die Verriicktheit erhebt sich von selbst zum
Range unbestrittener Logik, wenn man die Annahme zur Grundlage der Betrach-
tung und Beurteilung wihlt, daB man mich, den kiinstlich in volliger Vereinzelung
Gehaltenen, lebendig Begrabenen, der psychisch blockiert und ausgehungert, jedes
irgendwie stédrkere Begegnis ganz von selbst, gleichsam wie ein Vakuum, mit der
Gier der Halbverhungerten verschlingt, durch Suggestionswirkungen (gemeint ist
das systematische Hinfiihren auf das Taedium vitae zufolge der ,,neuen psych-
iatrischen Behandlungsmethode®), wie ich sie seit langem beschreibe, zu beein-
flussen sucht.* Oder eine andere Stelle: ,,Nun ist auch ein Klavier hier (er spielt
jetzt iibrigens auch Violine), ich habe auch gebeten, da man mich hie und da spielen
lassen méchte. Allein auch hier machen sich die alten Widerstdnde bemerkbar,
und diese Erfahrung paBt genau in das Gesamtbild : Herabdriickung des Stimmungs-
niveaus behufs Erzielung des Taedium vitae. Das ist meine durch unzéihlige Er-
fahrungen bewiesene Uberzeugung. Jener Gauner Kr. (Mitpat., ethisch defekter
Psychopath), vor welchem die Anstalt bei seiner jeweiligen Entlassung Steckbriefe
schon im voraus in den Zeitungen erlafit, ein feiger, heimtiickischer, kriecherischer
Mensch, dem man zu viel Ehre antut, ihn nur zu erwihnen, gerade diese Gefangnis-
pflanze ist ndmlich — als weitere Stiitze fiir meine Auffassung erwihne ich dies —
trotz unablassiger miindlicher und schriftlicher Beschwerden ebenso unablassig
tétig, mich zu schikanieren. Er lauert mir stets auf, wenn ich das Zimmer verlasse,
wenn ich 1n der Klinik ein- und ausgehe, wenn ich in den Garten gehe oder ausihm
komme. Dahinter steckt Methode: Die Klinik ist es, die diese Quilereien im stillen
duldet ; sie weil}, dafl, nachdem mein Korper durch Impragmemmg sozusagen mit
schidigenden Mitteln pripariert ist, mir der tigliche Arger, den mir dieser Galgen-
strick ungestraft bereiten darf, schaden muB. Das sind die Methoden der modernen
Folter. Die staatliche und die kirchliche Inquisition wurde abgeschafft, und die
moderne Psychiatrie fiihrt sie, freilich nur ins Psychische gewendet, wieder ein.
Jeder Widerspruch Deinerseits gegen diese Auffassung ist vergeblich; denn niemand .
kann den Lauf dieser Dinge verfolgen, auBer jenem, der aktiv oder passiv beteiligt
ist. Ich behaupte, die moderne Psychiatrie, fiir welche natiirlich die Hypothese
vom lieben Gott oder &hnlichen Wiedervergeltungsmechanismen langst iiber den
Haufen geworfen ist, foltert solche Ungliickliche, wie die Paranoiker es sind, mittels
Isolierung, verkehrter Behandlung, Traktierung mit schidigenden Mitteln und
namentlich mittels Suggestion, um sie zum Selbstmord zu treiben. So muBte wohl
Ludwig IL. enden!* Aus etwas besseren Tagen stammt folgender Briefteil: ,,Zu
diesen Foltern gehort ferner die véllige Isolierung, in die ich gesetzt wurde, die mehr
oder weniger geléhmten Beziehungen zwischen Verwandten, Bekannten, Freunden
und Kollegen und mir, die Unterdriickung jeglichen Briefwechsels, die so weit geht,
daB selbst nach dem 2. Briefe keine Antwort des Adressaten erfolgt. Diese Er-
fahrung machte ich mit meinem Freunde W., der als Katholiker natiirlich im Ge-
ruche der Zentrumsfreundlichkeit steht (er ist iibrigens sehr verniinftig). Ich bin
weit entfernt anzunehmen, daBl die Sache von hier aus betrieben wird, bin viel-
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mehr der Meinung, daf die Nirnberger Psychiairie an meiner Kaltstellung grofes
Interesse hot. Ahnlich steht es mit Familie L., deren Vorstand bisher regelmaBig
nicht zu sprechen war, wenn ich zu Besuche kam. Diese vollige Tsolierung wirkt
sich aber auch dahin aus — und diese Form derselben kann nur auf Rechnung einer
von der Klinik ausgehenden Aktion zu setzen sein —, daB die Menschen mich flichen,
oder mir wenigstens ausweichen, wie man etwa eine Giftschlange flicht, oder mit
einem Spion oder Verrdter nichts zu tun haben will, und doch bemiihe ich mich,
ein im Hinblick auf die Geringschitzung konventioneller Formen, wie ich sie stets
hegte, und den Pessimismus, den mich mein Schicksal lehrte, auBergewdhulicher
Vorgang, den Menschen meine freundlichste Miene zu zeigen. Der nichste SchluB
ist also der, dafl mir jemand ein mir selbst zwar nicht, wohl aber anderen sichtbares
»Cavete canem‘‘ umgehdngt hat, um mich bildlich auszudriicken, und diese Kraft
wirkt m. E. in der Klinik. Dazu kommt, daB sich meine Lage fast in jeder Be-
ziehung verschlechtert hat. Die befreienden Austliige ins Gebirge, der Verkehr mit
Menschen, wenn es auch nur Landleute waren, ruhen seit 2 Jahren (stimmt nicht 1),
und damit entf4llt ein méchtiges Agens in positiv wirkendem Sinne. Ersatz habe
ich keinen dafiir gefunden, und das tégliche Geéirgertwerden ist anch noch vor-
handen, wenn auch dem GQrade nach schwdicher. AuBerdem haben die argen Er-
fahrungen der letzten Jahre und das Ischiaslager mich tiefer gedriickt. Die radikale
Losung, die man sich von dieser Gestaltung der Dinge erhofft (gemeint ist der
Selbstmord), wird nicht eintreten. Feigheit ist das nicht, es gehdrt mehr als flichtiger
Schlachtenmut dazu, jakraus jakrein allein gegen eine feindliche Umwelt zu kdampfen,
und zu wissen: ,,Nur der Tod erlost dich aus dieser furchtbaren Lage.* Sollte es
anders sein, d. h. ich mich tduschen, so wiirde ich mich um so mehr freuen. Allein bis
jetzt habe ich keine Veranlassung zu dieser Annahme. Vor allem gehen die klein-
lichen Schikanen, wenn auch eiwas schiichterner, weiter. Es ist richtig, daB sie viel-
fach den Schein der Zufilligkeit tragen, aber die Art und Weise, wie sie vor sich
gehen, und die Begleitumstinde lassen doch auf eine Absichtlichkeit schlieBen.
Fiir heute genug dariiber! Manches ist direkt empdrend.*

So weit die Krankengeschichte. In stindigem Wechsel geht es bald
auf und bald ab, in Zeiten groBerer Erregung hiufen sich die Beobach-
tungen, dann kommen wieder Zeiten relativer Ruhe; aber aus seinem
resignierten Pessimismus findet er nicht mehr heraus. Hunderte von
Briefen dieses und dhnlichen Inhalts, alle 4—8 Folioseiten lang, sind
schon durch unsere Hénde gegangen, niemals Briefe, bei denen man
an etwas Schizophrenes denken kénnte, aber, wie bei der Bildung des
Patienten zu erwarten, in tadellosem Stil, aber weitschweifig, mit langen
Perioden und Schachtelsdtzen, die den Assoziationszustrom verraten.
Niemals ist aber der Zustand des Kranken mehr so schlimm gewesen,
nach seiner eigenen Aussage und nach unserer Beobachtung, wie zur
Zeit der Aufnahme in das Sanatorium im Jahre 1910 und zur Zeit der
Aufnahme ins Niirnberger Krankenhaus 1918 und dem ersten Jahre
seines sich daran anschlieBenden Erlanger Aufenthaltes. Er spricht
selbst immer nur von der ,,Holle des Sanatoriums in B.” und von der
,»Holle des Niirnberger Krankenhauses”, und das erste Erlanger Jahr
ist ihm in schlimmster Erinnerung. Das stindige leise Schwanken in
dem Befinden des H. ohne dufBere Einfliisse, seine assoziative Fiille und
sein Beschiftigungsdrang in der Stille seiner einsamen Klause haben
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uns die Uberzeugung gegeben, daB auch hier unter der Oberfliche ein
nach Intensitdt schwankendes manisches Grundgeschehen wirkt, das
ihn auch stets tiber Wasser hilt, und trotz der unaufhorlichen und ein-
ander jagenden schweren Beeintrichtigungserlebnisse nicht miide wer-
den 1a8t, ihm ,,mehr als fliichtigen Schlachtenmut erhélt, und ihm die
Sicherheit gibt, dafl er nicht mehr, wie im Anfang, dem ,,taedium vitae
nachgeben wird, dieser ,,Spekulation der Arzte,” die an seinem ,,un-
beugsamen Willen zu unbedingter Lebensbejahung stets zunichte werden
wird”“. Dieser Elan reiit ihn immer wieder durch und l&4Bt ihn nicht
ermiiden und erlahmen und zusammenbrechen oder nachgeben, wo jeder
andere zusammenbrechen oder erlahmen miiBite. In freudloser Unrast
bringt er sein Leben hin, freudlos, weil er iiber jeden und jeden Nerven-
reiz, tiber jedes und jedes Erlebnis stolpert, aber rastlos infolge des be-
standig flott flieBenden, lebenférdernden, biotonischen Unterstromes.
Dafy ihm 1910 und 1918, als er doch zum Selbstmordversuch schritt,
depressive Schwankungen entgegenkamen, mochten wir fir méglich
halten, ohne es mit Bestimmtheit behaupten zu wollen; wir kénnen
uns aber gerade auch im Hinblick auf den vorhergehenden Fall des
Rechtsanwaltes des Gedankens nicht erwehren, daf3 auch bei dem vor-
stehenden Kranken erst ein Depressions- oder Mischzustand die Unter-
lage schuf, auf der nun alle Erlebnisse so diister erlebt wurden, dal sie
das Signal zum Beginn des Verfolgungswahns gaben.

Und nun ein Kranker mit sthenischerem KEinschlag, der mehr in
Richtung der Kampfparanoiker geht, dessen Einlieferung durch einen
Gewaltakt gegeniiber seiner Frau veranlaBt wurde. Die kampfesfreudige
Charakterkomponente seines Wesens liel ihn auch nie der Einsamkeit
verfallen, in die sich unser voriger Kranker zurtickzog, und die das Ma-
nische in dessen Wesen so sehr verdeckte; hier liegt das Manische wieder
mehr an der Oberflache. Nur darf man es auch nicht in einer stets heite-
ren Stimmungslage finden wollen, sondern in Selbstbewufltsein und
Beschiftigungsdrang und in der unermiidlichen Rede- und Schreiblust.
Er war 4 Jahre in unserer Klinik und wurde weitgehend gebessert ent-
lassen.

Florian Pummer, 53 J., Mechaniker.

Der Vater des Kranken starb mit 30 J. infolge eines Unfalls, war kein Trinker.
Er hatte eine fréhliche, heitere Natur, war allgemein beliebt und stand geistig sehr
hoch. Die Mutter starb mit 75 J. an Magenkrebs, war ,,etwas temperamentvoll*
angelegt, erzog die Kinder sehr streng. Nach dem 45. J. hatte sie viel unter Kopf-
schmerzen zu leiden, hatte auch hin und wieder traurige Verstimmungen. 1 Bruder,
Bankdiener, sei ein sehr gescheiter Mann, doch sei er immer still und habe etwas
Melancholisches in seinem Wesen. 1 weiterer Bruder ist jung an Tuberkulose ge-
storben.

Er selbst war von Jugend auf ein heiteres und frébliches Kind, war niemals
ernstlich krank. Er ist in der Schule immer gut mitgekommen. Er habe vielleicht
etwas langsam aufgefalBlt, habe aber dann sehr gut behalten, sei fleiBig und streb-
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sam, auch wohl ehrzeizig gewesen, und seinen Mitschiilern immer als Beispiel vor-
gehalten worden. Er hielt etwas von sich und hielt auch auf sich. Von klein auf
hatte er lebhaftes Interesse fiir alles, was mit Mechanik zusammenhing, und wurde
aus Liebhaberei Biichsenmacher, lernte erst 3' Jahre in Briinn, dann wurde er
Werkzeugmeister. 1884—87 diente er bei den Deutschmeistern, und kam dann als
Zeugsmeister ins Arsenal. Er war sehr fiir strammen Dienst, dabei aber ein lustiger
Kumpan, und bekam einige Male wegen Uberschreitung der ,,Retraite Arrest.
Bei seinem Abgang erhielt er Korporalsrang. Er arbeitete darauf 1 J. in einer
Bajonettfabrik in Wien, dann 1 J. in Stadt-Steyr in einer Gewehrfabrik. Er ging
fort, als ein Streik ausbrach, dem er sich nicht anschlieBen wollte, arbeitete wieder
in einer kleinen Waffenfabrik in Wien. 1891 machte er in Krakau eine militarische
Ubung, ging dann auf Wanderschaft, weil er etwas von der Welt sehen wollte.
1892—93 war er in einer elektrischen Fabrik in Budapest, verlie diese aber auch
wieder aus Protest gegen einen Streik. Er war dann 2 Jahre in Miinchen in einer
Fabrik fiir elektrische Apparate und ging 1896 auf Rat von Landsleuten, mit denen
er viel und gern verkehrte, zu Siemens-Schuckert nach Niirnberg. Im darauf-
folgenden Jahre heiratete er dort eine Witwe, die mit ihm im gleichen Hause wohnte
und 2 Jahre alter war als er. Er war ihr 3. Mann, sie hatte schon 2 Kinder. Er ist
katholisch, sie protestantisch. Er bekam von ibr noch 3 Kinder.

Die Ehe war von Anfang an keine gliickliche. Die Widerwértigkeiten seien ge-
kommen, weil er seine Kinder sehr gut habe erziehen wollen, die Frau habe ihm
aber stindig dabei Schwierigkeiten gemacht. ,,Was ist unser groBtes Gut? DaB
wir unsere Kinder ordentlich erziehen. Ich will mich Tag und Nacht plagen, tu
mir das zuliebe!*“ So habe er oft zu seiner Frau gesprochen. Sie aber habe das als
,»(teschmarr® bezeichnet. Die Frau sei unordentlich und unvorsichtig gewesen,
und wenn er ihr das verwiesen habe, sei sie beleidigt gewesen und habe dasihren Ver-
wandten erzihlt. Er habe die ewigen Tratschereien nicht leiden kénnen. Einmal
sei er unvermutet nach Hause gekommen, da seien um 10 Uhr vormittag 3 Frauen
bei Kaffee und Kuchen am Tisch gesessen. Er habe sich an die Frauen gewandt
und habe ihnen gesagt, sie sollten lieber nach Hause gehen und ihre Pflicht tun,
sie konnten ja am Nachmittag wiederkommen; das habe ihm seine Fraun wieder
tibel genommen. Den ersten AnstoB zu den ewigen und zunehmenden Konflikten
sieht er in einem Erlebnis mit einem Spiritusbrenner. Die Frau sei immer so un-
vorsichtig gewesen mit dem Spiritus, so oft er sic gewarnt habe; da habe er einen
schénen Spiritusbrenner gekauft; aber da dieser erst eine gewisse Zeit brauchte,
bis sich das Gas entwickelte, habe die Frau gesagt, sie habe keine Zeit, sich mit
solchen ,,Spielereien‘‘ abzugeben, bei der ,,Langweiligkeit*, das Geld sei heraus-
geschmissen, sie sei kein ,,kleines Madla‘ mehr, und ihr werde auch mit dem alten
Apparat nichts passieren. Das war um 1900. Er behauptet, nichts darauf erwidert
zu haben; aber seine innere Stellungnahme kennzeichnen folgende Satze: ,,Jetzt
wuBte ich bestimmt, daB sie vom Eingewohnten nicht abzubringen, jeder Versuch
praktischer Neuerung ihr ein Widerwille ist, der, wenn man sie weiter damit tiber-
zeugen wollte, wie unbedacht sie ist, aufs neue in Heftigkeit versetzt. Thr Wider-
stand ist eine unbedachte, eitle Rechthaberei, ein Ausfluf} tiefsitzenden Eigensinns,
der mit guten Einwendungen nicht zu brechen war.” Aber trotzdem bohrte er in
seinem Eigensinn und in seiner Rechthaberei immer wieder in seine Frau hinein,
erzog, korrigierte, peinigte sie, es war ihm einfach nichts recht zu machen. Es
wurde ihr fortgesetzt die Vernachlassigung ihrer einfachsten Mutterpflichten von
dem Manne vorgeworfen. Er war fest iiberzeugt, dall die Frau weiter ,,tratschte;
insbesondere steckte sie mit ihrer Mutter unter einer Decke und wurde von ihr in
ihrem stindigen Widerstande bestarkt. Das wurde besonders schlimm, als sein
Schwiegervater bei einem groBen Familienfest (wenigstens nach Ansicht des Pa-
tienten) sich einen angetrunken habe. Pat. wollte ,,wegen des gemeinen Be-
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nehmens‘‘ dieser Gesellschaft aufbrechen, aber seine Frau wollte gern noch bleiben.
Sie habe zu ihrer Mutter gesagt: ,,Jetzt auf einmals hat er’s eilig, und kann nicht
warten, bis wir alle gehen,‘‘ und diese habe geantwortet: ,,Ich wei8 schon, bei uns
gefallt’s ihm nicht.* Beim Abschied habe dann der Schwiegervater seine Frau noch
in seinem Rausche mit Bier begossen, als er ihr einen Abschiedsschluck zutrank.
Er stellte dann zu Hause der Frau vor, da8 dies doch keine Gesellschait fiir sie sei.
Das sei ihr sehr peinlich gewesen. Nun wurde es aber immer schlimmer. Der ganze
Verwandtenkreis nahm gegen ihn Stellung. Man schickte die eigenen Kinder mog-
lichst oft zu den seinen, damit sie seinen Kindern absichtlich ordinére Ausdriicke
beibrachten und seine Erziehung durchkreuzt wurde. Unterstiitzt sei dieses Vor-
gehen noch worden dadurch, da8 offenbar seine ablehnende Haltung in Streik-
angelegenheiten in fritheren Jahren bekannt geworden sei. Man habe es ihm zeigen
wollen, daB er sich fiir etwas Besseres halte und die anderen als minderwertig
erachte, zumal er sich nicht der sozialdemokratischen Partei angeschlossen habe.
So sei eine allgemeine Gegnerschaft gegen ihn entstanden, man habe iiber ihn
gespdttelt, nicht ins Gesicht hinein, um so mehr hinter seinem Riicken. Er habe
das den Gesichtern angesehen und genug Beobachtungen gemacht. Die Kinder
{seine Neffen) seien immer 6fter gekommen und hitten mit Absicht immer schlim-
mere Worte gebraucht. Er habe nichts mehr gesagt, sei nur immer betriibter und
verzagter geworden und habe alles in sich hineingefressen. Seine Frau habe sich
immer mehr von ihm abgewandt; doch habe sich das Familienleben die Jahre
hindurch so hingeschleppt, bis zum Kriege. Wahrend des Krieges habe sich das
Verhiltnis etwas gebessert. XEr habe brieflich seine Ermahnungen gegeniiber der
Frau fortgesetzt, und sie habe ihm immer beruhigend berichtet. Im Mirz 1917
,,brach er mit seinen Nerven zusammen®, sank um und wurde ins Lazarett gebracht.
September 1918 wurde er militdrfrei. Nach seiner Riickkehr sei aber der Skandal
zu Hause sofort wieder losgegangen; er habe seine Kinder in héchstem Grade ver-
wahrlost gefunden, die Schulbiicher seines Knaben seien zerrissen und verkritzelt
gewesen. Er nahm seine Arbeit wieder aunf, brach aber alsbald wieder zusammen
und habe nichts mehr schaffen kénnen. Seine Frau habe ihm das sehr iibel ge-
nommen. Dazu kam, daB sie einen Brief eines Freundes gefunden habe, in dem dieser
einige Witze tiber ein kleines, harmloses, galantes Erlebnis des P.im Felde gemacht
habe,dahabesieihn danach gefragt, und dadurch sei das Verhaltnisnoch mehrgetriibt
worden. Er mulBlte erst 4 Wochen zur Erholung in ein Sanatorium und dann auf
drztlichen Rat noch aufs Land. Als er wieder heimkam, kam es bald zum groBen
Krach. Die Verwandten und die Sozialdemokraten hatten seine Frau total ver-
hetzt, tiberall hielt sie ihm Widerpart, iiberall sah er Widerstéinde, die Sozial-
demokraten hétten nach der Revolution iiberall Oberwasser gehabt, und um einer
Kleinigkeit willen sei es schlieBlich zu einer schweren Explosion gekommen, in
deren Verlauf er gegen seine Frau tatlich wurde.

Aus der polizeilichen Einweisung geht hervor, daBl P. seine Frau seit langem
in gréblichster Weise miBhandele. Er bringe gegen sie und andere unwahre Be-
schuldigungen vor, die ganze Familie intriguiere gegen ihn; alles tue man mit Fleif,
um in jeder Richtung hin sein Ansehen zu untergraben. Er behauptet, die Frau
mache ihn im ganzen Hause schlecht, gebe das gute Essen und Trinken anderen
Leuten, ihm aber nur unreinliche Reste; sein Schwager sei ein Lump und solle ihn
aus dem Hause bringen, auch andere hitten es auf ihn abgesehen, ihn ins Ungliick
zu bringen; alle spriichen iiber ihn, alle verachteten ihn. Demgegeniiber wird fest-
gestellt, daB P. seiner Umgebung gegeniiber ein krankhaftes MiBtrauen zeigt. Er
hat alles Geld aus dem Hause genommen und gibt seiner Frau nichts. Vor seiner
Einschaffung ins Krankenhaus hat er um einer Kleinigkeit willen seine Frau so ge-
schlagen, daB sie am ganzen Koérper blaue Flecke hatte und einige Zihne verlor.
Auch hat er seine Frau gedrosselt, so dal deren Befiirchtung, ihr Mann konne sie
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eines Tages umbringen, berechtigt erscheint, zumal man in der Wohnung auch ein
geladenes Gewehr fand.

Bei der Aufnahme befindet sich P. in heftiger Erregung, protestiert gegen seine
Festhaltung, er miisse sofort nach Hause, und seine Sachen vor seiner Frau und
der ganzen Sippschaft in Sicherheit bringen. Er ist in hochstem Mafe miltrauisch,
bezieht die Mitpatienten ein, er kénne niemand etwas recht machen. Insbesondere
irritiert es ihn, daB seine Frau einmal mit einem Pfleger ,,getuschelt’ habe. Er ist
felsenfest iiberzeugt, daB Pfleger und Mitpatienten ,,orientiert’ sind, dafl sie mit
seiner Frau unter einer Decke stecken. Er ist dem Personal gegeniiber abweisend
und miirrisch, den Arzten gegeniiber korrekt; doch erscheinen ihm diese auch bald
nicht mehr unbeeinfluft. Er meint, daB er verfolgt werde, er merke ganz genau,
wie die Pfleger und Patienten miteinander tuscheln, es sei ganz sicher so und keine
Einbildung, und die Arzte sollen ihn doch um Gottes willen entlassen und nicht fiir
verriickt halten.

Nach 3 Monaten Krankenhausaufenthalt in die psychiatrische Klinik Erlangen.
Dort war er 3 Jahre. Er war in der ganzen ersten Zeit duflerst miftrauisch gegeniiber
Arzten, Pflegern und Mitpatienten, deutete alle Gespriche im Sinne des Beein-
trachtigungswahnes. Meint, daB eine Verabredung aller ihm gegeniiberstehe.
Wenn man ihn einmal zum Sprechen gebracht hat, wird er sehr redselig, weit-
schweifig; gelingt es, ihn von seinen Beeintrichtigungsideen abzubringen, so wird
er auch heiter, renommiert, zeigt ein sehr gehobenes SelbstbewuBtsein, kommt
ideenfliichtig von einem aufs andere. Auf der Abteilung sehr zuriickhaltend, ver-
kebrt wenig, bekommt fortgesetzt Skandal, stets auf der Lauer nach Anziiglich-
keiten. Nach '/, Jahr (Ende 1920) gelang es endlich, eine schriftliche Darstellung
seiner Erlebnisse zu erhalten; er sah aber hinter dieser Aufforderung Rénke seiner
Frau, vermutete ein Komplott seiner Saalgenossen oder geheime Pline des Arztes
im Einverstindnis mit seiner Frau. Hilt daran fest, da man ihn ,rettungslos
vernichten‘‘ wolle. Anfangs 1921 wurde die Stimmung besser. Er bastelt unausgesetzt
in seinem Einzelzimmer, repariert sich eine alte Bratsche, die er erst ganz aus-
einandernimmt; prahlt mit seinen Fahigkeiten. Deutet eine Erfindung an, mittels
der es gelingt, der Violine Trompetentone zu entlocken. Im Verkehr mit den Mit-
patienten immer miBtrauisch und selbstgerecht. An der Boswilligkeit seiner Frau
und ihrer Sippe hilt er absolut fest. Will in der Schusterei oder Mechaniker-
Werkstatt arbeiten, gibt einem psychopathischen Jungen Violinunterricht. Darf
ausgehen, bestellt sich einen Musikerfeldwebel aus der Stadt in die Klinik, will mit
ihm musizieren. Juli 1921: Steht bereits morgens frith zwischen 3und 4 Uhr auf, sitzt
dann im Gang und schreibt Briefe oder flickt an seiner Wasche herum, fiihlt sich
dabei sehr wohl, bekommt aber fortgesetzt Streit. Bei einer klinischen Vorstellung
aufBert er, wenn er jetzt in seine mihrische Heimat diirfe, werde er die Rolle eines
Andreas Hofer iibernehmen. Unter den Mitpatienten hiilt er sich nie lange auf,
geht in sein Zimmer, sobald er gegessen hat, spielt stundenlang Violine, oder blést
bis in die spite Nacht Trompete, fingt um 4 Uhr schon wieder an, so daB3 Krach
und Beschwerden kein Ende nehmen. Ende 1921 schien er so weit beruhigt, daB er
bei einem Biichsenmacher in der Stadt arbeiten durfte. Dort kam es aber bald zu
einem Mordsskandal, da er sich nichts sagen lieB und sich als Herr aufspielte. Er
vermutet hinter all dem Treiben, besonders in dem letzten Zusammenstof ein
Rénkespiel seiner Frau, die miisse dem Biichsenmacher erzéhlt haben, daB er es
friiher nicht zur Selbstindigkeit gebracht habe und werde ihm auch sicher die ganzen
fritheren Geschichten erzahlt haben. Sie habe ein Interesse daran, ihn nach wie
vor als den hinzustellen, mit dem kein Auskommen sei, damit er nie wieder aus der
Anstalt herauskomme. Er habe seine Einstellung ihr und den anderen gegeniiber
nicht gedindert. Schreibt einen Brief, in dem er Mutter und Sohn wieder des ge-
meinsamen Intriguierens bezichtigt. Doch hofft er, wenn er einmal herauskomme
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und nicht mehr im Machtbereich seiner Frau sei, wieder frei von seinen Verfolgungs-
ideen zu werden. Als er von seinen Angehdrigen ein grofles Weihnachtspaket
erhielt, war er dann aber fast bis zu Trénen geriihrt, und schrieb ein langes Dank-
gedicht nach Hause. Zur gleichen Zeit tiberreichte er einen 10 Seiten langen Brief
an das Patentamt, in dem er seine schon vor 8 Jahren begonnene Erfindung,
durch die man Téne der Streichinstrumente in solche von Blechinstrumenten
umzuwandeln vermoge, anmeldet. Anfang 1922 wird er zunehmend rubiger,
spricht zwar noch immer sehr viel, ist aber nicht mehr so miBtrauisch, wenn auch
eine gewisse Affektspannung immer deutlich bleibt. Im Laufe des Jahres 1922 wurde
er weiter rubhiger; zwar war er immer noch ein unvertriglicher Geselle auf der
Abteilung, und geneigt, allem die schlimmste Deutung zu geben. Er beginnt aber
wieder mit seinen Angehérigen Fithlung zu nehmen, hat namentlich an seinem
Sohne immer lebhafteres Interesse. Er arbeitet wieder in der Stadt, bei einiger
Nachsicht kommt er auch mit seinem Meister aus. Zwischendurch flammt der alte
MiBtrauenskomplex wieder auf, aber langsam stellt er sich ,,unter Hintansetzung
seiner berechtigten Interessen’® doch auf die AuBlenwelt wieder ein und kann Anfang
1923 entlassen werden.

Er hat sich seitdem einwandfrei gefiihrt, fleiBig gearbeitet. Stirkere Schwan-
kungen in seinem Befinden sind nicht mehr aufgetreten; er ist wieder der alte
Hypomanicus wie vor seiner Psychose. Von der Vergangenheit spricht er nicht.
Auf die ideenfliichtig weitschweifige und gedrechselte Art seiner Briefe (Seite 698)
sei nochmals hingewiesen.

In dem vorstehenden Falle wichst das Bild der Paranoia, das ent-
schieden mehr kiampferischen Charakter tragt, in durchaus geradlinigem
Verlaufe aus der Persénlichkeit, aus dem Milieu und den Erlebnissen des
Kranken heraus. Es handelt sich um eine ausgesprochene MiBtrauens-
psychose, um einen Verfolgungswahn, der hier aber im Gegensatz zu den
Fillen von Verfolgungswahn bei Westerferp und eigentlich durchaus
seinem Eifersuchtswahn entsprechend genau dem Gesetz der iiberwer- -
tigen Tdee folgt. Hier war eben der Kern, um den sich der Wahn ent-
wickelte, in dem Milieu gleich mitgegeben, genau wie es bei dem Eifer-
suchtswahn der Fall ist, wo die Fixierung des MiBtrauens schon im
Namen mitgegeben ist. Es scheint uns dieser Fall direkt ein Beweis fiir
das Kiinstliche der Trennung von Eifersuchts- und Verfolgungswahn
zu sein, wie sie von Wesferferp versucht wurde. Dort das Ideal der ehe-
lichen Treue, hier das Ideal der Bildung, das durch den Ehepartner
und dessen Gewohnheiten und Herkunft fortgesetzt gefahrdet wird.
Der selbstbewuBte, vorwirtsstrebende Patient sieht sich durch das
Milieu, in dem er lebt und aus dem seine Frau stammt, fortgesetzt be-
hindert, und die Konflikte reifien nicht ab. Zunehmende Gereiztheit
bewirkt in einem Circulus vitiosus immer neue Konflikte. Zunichst
findet man sich noch ab, aber schlieBlich, offenbar im Zustand einer
leichten Depression, zum mindesten im Zustande besonders hochgradiger
Erschépfung — das zu entscheiden, ist stets nahezu unméglich, doch
legt das Nachlassen des Elans ein Nachlassen des biotonischen lebens-
bejahenden, manischen Schwunges sehr nahe —, kommt es zur Kon-
zeption des eigentlichen Wahnes, zur Uberzeugung des absoluten Ver-
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nichtungswillens seitens der Gegner. Jahre hindurch wird dieser Ver-
folgungswahn von dem Pat. festgehalten. ODb er jetzt ganz abgeklungen
ist, bleibe dahingestellt; man hat mehr den Eindruck, daBl der Kranke
,.sich abgefunden’ hat. Aber nicht nur die vorpsychotische Persénlich-
keit, auch die ganze Psychose ist durchzogen von einem deutlich ma-
nischen Schwung. Die enorme Vielgeschaftigkeit geht aus der Kranken-
geschichtsskizze klar hervor. Er hat Zeiten, in denen er schon friih-
morgens zwischen 3 und 4 Uhr antingt zu basteln und zu schaffen. Das
Nebenhergehen der Erfindungsprojekte, der Umstand, dall er sich die
Rolle eines Andreas Hofer zutraut, spricht wohl auch durchaus im Sinne
eines manisch gesteigerten Kraftgefiihls. Dazu kommt der ideenfliich-
tige Gedankengang, der nach Uberwindung des ,,strukturell® bedingten,
des im Charakter fundierten und durch Milieu und Erlebnis hochgeziich-
teten MiBtrauens, bei ihm in Rede und Schrift so deutlich hervorbricht,
die vielseitige Interessiertheit und tatsichliche Versiertheit auf den
mannigfachsten Gebieten. Wir meinen, dafl bei diesem Kranken das
Hineinwirken der manischen Komponente in das Krankheitsbild sich
wieder geradezu mit Hinden greifen l48t; man muf} es nur nicht in
einer allzeit frohlichen Leichtlebigkeit suchen, sondern in dem Elan
allen psychischen Geschehens, wie es in Reden und Handlungen zum
Ausdruck kommt. Der manische Elan vermag die zu gewaltiger GroBe
angeschwollenen Komplexe nicht hinwegzufegen, er kann nur im Ge-
genteil durch den lebhaften Assoziationszustrom und durch die
immer neue ZusammenstéfBe provozierende Vielgeschiftigkeit zu ihrer
- VergroBerung beitragen. Vielleicht wiirde ein flottes Aufflammen einer
Manie reinigend wirken kénnen; das chronisch submanische Geschehen
bewirkt das Gegenteil.

Ging hier ein leichter GréBenwahn neben dem beherrschenden Ver-
folgungswahn her, so liegt es bei dem folgenden Fall umgekehrt. Der
durchaus vorherrschende Erfinderwahn wird nebenher begleitet von
einem recht bedeutungslosen Verfolgungswahn. Das manische Grund-
geschehen ist bei dem Kranken ganz unverkennbar.

Friedrich Faust, Medizinaldrogist, 55 J.

Hereditdt: Vater war ein sehr regsamer Mann, geistig hochstehend, ,,sozusagen
ein Philosoph®, dullerlich ruhig. Die Zeit vor seinem Tode soll er getrunken haben.
Er starb in mittlerem Alter an The. Die Mutter starb hochbetagt an unbekannter
Krankheit. Sie war eine ruhige, in keiner Weise anffallende Frau. Eine Schwester
starb friilh an The.

F. selbst litt schon in seiner Kindheit an Knochentuberkulose, hatte angeblich
am lk. FuB, am lk. Vorderarm und am r. Schienbein Knochenherde. Er lernte
atsgezeichnet, war immer der erste. Als er in die 5. Klasse der Realschule ging,
starb der Vater, und F. muBte aus wirtschaftlichen Griinden die Schule verlassen.
Da er stets so viel Interesse an der Natur gehabt hatte, so freute er sich, als Drogist

dieser Liebe zur Natur und Naturwissenschaft weiter nachgehen zu diirfen. Er
machte in Niirnberg einen 2jéhrigen Lehrgang durch, ging dann nach Wiirzburg.
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Dort meldete sich seine Tuberkulose wieder, er begann zu husten, und begab sich
in arztliche Behandlung. Er will schon damals, weil ihn sein Leiden so ungemein
interessierte, ,,bei der Auskultation zugehért haben, ob Differenzen da seien‘.
Wie weit dies retrospektive Erinnerungstiuschung ist, bleibe dahingestellt. Der
Arzt riet ihm zu reisen.

Er machte eine Seereise von Rotterdam nach Leith (Schottland). Dabei tut
er zunichst, als ob er diese als I. Kl.-Passagier gemacht habe, gibt auf scharfes:
Zufragen sichtlich ungern zu, daff es ihm damals sehr schlecht gegangen sei und er
als Leichtmatrose mitgefahren sei. Er wollte eben auch etwas von der Welt sehen,
und da sei ihm diese Art der Aufmobelung seiner Gesundheit gerade recht gewesen.
Er machte diese Reise mehrmals. Dann kehrte er zuriick und nahm in Miinchen eine
Stelle in einer Tinten- und Lackfabrik an. Nach 1/, J. wurde er wieder lungenkrank,
erhielt von seinem Arzt ein Attest, durch das er von einer vermégenden Tante eine
Unterstiitzung zu erlangen hoffte. Da er aber nur 5 M. bekam, so durchwanderte er
zu Ful} Tirol bis an den Bodensee. Zwischendurch mufite er sich immer wieder in
Krankenspitélern aufnehmen lassen, brannte nicht weniger als 5mal durch. ,,So
bin ich 5mal ausgerissen und wurde jedesmal wieder gesund. Man wullte aber
nicht, warum.** SchlieBlich durchwanderte er direkt als Landstreicher den Schwarz.-
wald und den Thiiringer Wald, focht mit anderen Handwerksburschen bei den
Kaufleuten umbher, bis er im Alter von 27 oder 28 J. wieder einmal notgedrungen
eine Stelle in Wiirzburg annahm. ,,Jetzt kommt aber die Hauptsache! Ich habe
beobachtet! Ich bin ungefihr 28 J. alt gewesen, da habe ich Streit mit einem Prin-
zipal bekommen ; ich war nicht schuld, wir waren beide zu nervés, der Chef auch;in
einem anderen Geschift (Feuerwerksartikel) habe ich mich iiberarbeitet; da bin
ich zusammengebrochen, ich konnte nicht mehr stehen, nichts mehr denken, die
Haare sind mir ausgegangen.* Er suchte die Wiirzburger Klinik auf (1889), wo
ihm geraten wurde, sich ins Juliushospital aufnehmen zu lassen. Dort blieb er
8 Wochen, seine Stimmung wurde zunehmend wieder besser, sogar so gut, daB er
sofort nach der Entlassung heiratete. Gleichzeitig machte er bei seiner Firma eine
rentable Erfindung, durch die er wirtschaftlich bessergestellt wurde. Er lie3 sich
nebenbei von Zeit zu Zeit in der Poliklinik wegen seiner Lungentuberkulose unter-
suchen, und der ihn behandelnde Arzt, sowie sein Chef Herr Geheimrat Leube seien
»aufs hochste erstaunt® gewesen, seine Tuberkulose so gebessert zu finden. ,,Das
haben die warmen Bader im Juliusspital gemacht!* Gegen seine noch bestehenden
Beschwerden habe man ihm Sacchar. alb. aufschreiben wollen, er habe aber ,,bei
seiner pharmakologischen Versiertheit* lachend abgewehrt, woriiber Herr Geheim-
rat Leube neuerlich erstaunt gewesen sei.

Bereits nach 1 Jahr bekam er abermals Streit mit seinem Chef und verlieB das
Geschaft, war nach seiner Meinung wiederum nicht der schuldige Teil. Er wurde
Reisender und reiste 4 Jahre in Spirituosen mit gutem Erfolg. Dann betrieb er mit
einem Kompagnon ein Billardgeschift, -hatte nebenher verschiedene Agenturen.
Er habe nicht mehr in Spirituosen reisen wollen (oder konnen ?), da er alkohol-
intolerant sei. SchlieBlich vertrieb er 10 Jahre lang eine Schuhmacher- und
Schreinerfachzeitung. In dieser Zeit war er 3mal kurz in nervenirztlicher Behand-
lung. 1911 berichtete er dem Arzt iiber Verfolgungsideen, 1916 und 1917 ent-
wickelte er ganz auBerordentliche Ideen iiber Heilung der Lungenschwindsucht.
Bei der ersten und dritten Konsultation bat er um ein Zeugnis zwecks Aufnahme
in ein Krankenhaus, da er sich nicht wohl fiihlte; eine ernstere melancholische
Depression konnte jedoch nicht festgestellt werden; bei der zweiten Konsultation
handelte es sich um seine Frau, die er fiir geisteskrank hielt. Die arztliche Diagnose
bei Faust lautete stets auf chronische Paranoia*). Einmal wurde er auf der StraSe

>"‘) Briefliche Mitteilung des Herrn Professor Reichardt aus Wiirzburg.
Archiv fiir Psychiatrie. Bd. 75. 47
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beobachtet, wie er in auffalliger Weise unfléitig gegen eine junge Begleiterin, viel-
leicht seine Tochter, schimpite. Ein Jahr vor Eintritt des Faust in die psychiatr.
Klinik Erlangen starb seine Frau. Am 29. I. 1919 suchte er die Erlanger medizin.
Klinik auf in der Absicht, seine Ideen iiber die Heilung der Lungenschwindsucht
dort an den Mann zu bringen. Dort kam es zu einem Auftritt zwischen ihm und
dem behandelnden Arzt. Er wurde darauf mit folgendem &rztlichen Zeugnis in die
psychiatrische Klinik eingewiesen:

,»Herr Medizinal-Drogist Friedrich Faust, 55 J. alt, aus Niirnberg, der heute
hier untersucht wurde, leidet an einem schweren Erregungszustand mit depressiver
Verstimmung und Selbstmordgedanken. Da Gefahr nicht nur fiir sein eigenes
Leben besteht, sondern bei der hochgradigen Erregung auch Gemeingefahrlichkeit
anzunehmen ist, so bedarf der Patient dringend der sofortigen Aufnahme in die
Heil- und Pflegeanstalt Erlangen.‘

Bei seinem Eintritt in unsere Klinik hatte er sich beruhigt. Er war durchaus
geordnet, trat nur sebr selbstbewuBt auf, bat, dal er seinen langschdBigen Gehrock
anbehalten diirfe, marschierte gravititisch seinen langen Bart streichend im
Korridor auf und ab. Er war mit seiner Unterbringung sehr einverstanden, es
gefalle ihm ausgezeichnet, er gedenke 8 Wochen zu bleiben und tiber sein Heil-
verfahren der Tuberkulose eine Broschiire zu verfassen mit 300 Leitgedanken. In
iibersprudelnder Produktivitdt beginnt er sofort eine Unterhaltung, wirft mit
anatomischen, physiologischen und anderen medizinischen Fachausdriicken um
sich, schweift dabei fortgesetzt ideenfliichtig ab. Er doziert mit starkem Affekt,
der aber nicht vorhilt, kehrt zum Schlusse immer wieder dazu zuriick, daBl er der
groBe Entdecker und Bahnbrecher sei, dem die Welt groBes Heil und Belehrung
verdanke. Verabschiedet sich dann vom Arzt mit tiefen Biicklingen und ergebenen
Dankesbeteuerungen.

Zur Aufnahme der Vorgeschichte ins Untersuchungszimmer gebeten, nimmt
er mit komischer Wiirde Platz, kreuzt die Arme, schligt die Beine iibereinander,
greift sich in seinen langen Bart und macht seine Angaben mit vornehmtuerischer
Affektiertheit. Wie sein ganzes Wesen den Stempel iiberspanntesten Selbstbewuft-
seins trigt, soist auch seine Rede getragen von eitler, prahlerischer, renommistischer
Selbstiiberhebung. Er betont, ,,daB er nicht von schlechtestem Stamme sei®,
daB er der Welt noch ein Licht aufstecken werden bei seiner phinomenalen Be-
obachtungsgabe, daB er seine hervorragenden Fihigkeiten seiner Tuberkulose ver-
danke. Natiirlich war er in der Schule stets der erste, denn ,,die- Tuberkulose ist.
ein Nervengift par exellence, und hélt die Leute in erethischer Stimmung; das habe
ich gefunden.** Er renommiert, wie oft er aus den Krankenhéusern ausgewiesen sei,
und doch Genesung gefunden habe, wie er die Arzte in Erstaunen setzte. Uber die
Zeit, in der er mit den Handwerksburschen bettelte, geht er mit groBartiger Geste
hinweg: ,,Zuletzt, — ich muB es gestehen ohne zu erréten, ich habe mit den Hand-
werksburschen gefochten und reiche Kaufleute angebettelt.” So etwas geniert ja.
groBe Geister nicht, und kleine geht’s nichts an; zu schimen brauche man sich
solcher Dinge wahrhaftig nicht. Dagegen haben alle Fachirzte gestaunt, wie er mit
seiner Tuberkulose fertig geworden ist. Er hatte im ganzen ,,tiber 1000 Pfund Aus-
wurf*; aber die Tuberkulose schwand. 60 Angriffe der Tuberkulose auf seinen
Korper habe er an 13 verschiedenen Stellen abgeschlagen, darunter Knochenherde,
kalte Abscesse und eine Orchitis. In der Tat finden sich an seinem Korper zahlreiche
charalkteristische Narben alter tuberkuléser Herde. Er habe gefunden, daBl sich
der Tuberkelbacillus sowoh! durch Kalte- wie durch Warmeapplikation in seiner
Vitalitit einschrinken lasse. Das sei ein ewiger Kampf; seit 50 Jahren sei er tuber-
kulds, und er stehe nicht an, zu sagen, daB die Tuberkulose in Symblose mit dem
Menschen leben wolle. Auch sonst ist er exaltiert und iibertrieben in seinen Aus-
driicken; so hebt er hervor, wie glinzend er den Vertrieb der Schuhmacherzeitung
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verstanden habe: ,,Ich habe ungezihlte Exemplare mit gutem Erfolg verkauft und
habe gegen 30000 Schuhmacher in 10 Jahren besucht.”* (Uberschlagt kurz: tagl.
10 Schuhmacher X 300 [Tage pro Jahr] x 10[Jahrel*).)

Er sei nach Erlangen gekommen, um seine Tuberkulosesache zu ,,exploitieren‘.
Er habe sich ins Spital aufnehmen lassen wollen, erstens um an der Universitit
,.85eine Ideen zu lancieren®, zweitens weil die Verpflegung hier gut sei, drittens,
weil er infolge der vielen Gedanken, die er im Kopf habe, etwas deprimiert sei. Er habe
eben in letzter Zeit schwere Kdmpfe gehabt; erstens sei seine Frau gestorben,
,»dann der Krieg —, der alles zerstort und abgebaut hat. Da war ich sozusagen am
Zusammenbruch®. Er wolle jetzt als Patient aufgenommen sein, um in Ruhe ar-
beiten zu kénnen und um der Universitdt niher zu sein; denn seine Heilmethode
sei eine Anstaltsbehandlung und lasse sich nur in einer Anstalt erproben. Obwohl
Laie, hoffe er doch, aus den zahlreichen Stiftungen der Universitit eine Summe von
ca. 3000 M. zu erhalten. ,,Meine Jdee und das Prinzip des aktiven Blutes, der
Virulenz des Blutes gegen die Tuberkulose —diese Idee ist es wert.* Bei Auseinander-
setzung dieser Absichten in der medizinischen Klinik sei es leider zu einem Auftritt
mit Herrn Prof. K. gekommen, zumal er, obwohl alkoholintolerant, vorher
2 Schoppen Heidelbeerwein getrunken habe; so sei er in Ekstase geraten und wild
geworden.

Nunmehr einige Proben aus seinen ,,Monographien® iiber die Tuberkulose, die
er gelegentlich seines relativ kurzen Aufenthaltes in der psychiatrischen Klinik
mit unermiidlichem Eifer niederschrieb:

,,Pleno titulo!*

,»Da dem Schreiber ds. die sehr ehrenwerten Herren, welche seine Ausfithrungen
lesen werden, nicht bekannt sind, mége man giitigst das Fehlen des Titels ent-
schuldigen. Die Arbeit ist erschwert durch den Mangel aller Notizen. Sollte das
Deutsch etwas holperig sein, so moge man das durch die wenig stimmungsvolle
Umgebung bei der Niederschrift ds. bedingt annehmen. Verf. schreibt umgeben von
Irrsinnigen.

,,Uber das erkannte Prinzip der exakien Tuberkulose-
heilung.
v. F. Faust.
(Sechs Punkte erster Ordnung.)

Punkt I.

Daf} die eminente Virulenz des Tuberkulins fiir die Existenz der Tuberkel-
bacillen im menschlichen Organismus notwendig ist und kein Zufall sein kann,
sondern sozusagen dem Willen, der Tendenz der Tuberkulose entstammt, wird
jeder einsichtige Mediziner mit darwinistischer Weltanschauung ohne weiteres als
Tatsache hinnehmen; hinnehmen miissen.

Warum aber ist die gewaltige Virulenz, der zufolge einige Zentigramm Tuber-
kulin im Koérper des tuberkul. Patienten einen wahrenm Aufruhr- hervorbringen,
notwendig ?

Antwort :

Weil die Schutzstoffe, die die Zellen gegen die Tuberkelbacillen produzieren,
vice versa in demselben Mafle giftig sind im Sinne der Tuberkelbacillenvernichtung.
Diese Schutzstoffe miissen erst durch die Tuberk.-Toxine paralysiert werden, um
den Weg fiir die Existenz der Tuberkelbacillen freizumachen (larvierte Tuber-
kulose, solange die Schutzstoffe noch iiberwiegen; keine The.-Bacillen im Blute!).

*) Er ist zweifellos ein ungemein intelligenter Mensch, duBerst belesen, kennt
unter anderen Lombroso, Forel, Cramer, Krafft-Ebing, auch Panizza. Er hat auch
schon einmal eine antiepileptische Kur durchgemacht; denn ,,alle Genies sind nach
Lombroso epileptoid: Mohammed, Napoleon, Luther waren es auch.*

47%
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Alles in allem, die Toxine der Tuberkulose sind deren grdéfite Schadlichkeit.

Es gelingt, sie aus dem menschlichen Organismus zu entfernen durch reihen-
weise (mehrere Male hintereinander tiglich genommene Schwitzbéider besonderer
Art [tiglich ein Bad]). Einfache Wannenbider von 370 C, Dauer 15—20 Min,,
auch 25 Min. lang. Unter 300 soll die Temperatur beim Baden nicht sinken. Bade-
raumtemperatur 259 C. — Die Toxine sind wasserldslich, ja teilweise fliichtiger
Natur, und so durch die Bider in starkem MaBe abzuscheiden im SchweiBe.
Ist nicht die seltsame Heilkraft der Seebider bei Skrofulose damit erkléart ? Schreiber
dieser Zeilen nahm in 37 Jahren mehr als 3000 (Dreitausend) Bader zur Heilung,
und palpierte stets einige Zeit nach dem Bade die Schenkeldriisen rechts, da sich
inseinerr. Tibia ein dauernder Tuberkuloseherd befindet, zur Kontrolle der Wirkung
der Béder. Aber auch die Natur zeigt uns diesen Weg durch die bekannten profusen
Schweille der Phthisiker. — — —

Die Entfernung der Toxine ist die Conditio sine qua non, der Kardinalpunkt
der Heilung der Tuberkulose. Ohne diese Entfernung der T.-Toxine ist T.-heilung
rationell nicht ausfithrbar.

DaB, oftmaligem Geschwiitz entgegen, Tuberkulose (nicht komplizierte) heilbar
ist, sehen wir ja tausendfach tiberall um uns herum, bes. bei jugendlichen Patienten,
also Kindern, wo sie so hiufig spontan heilt. Eben weil deren Herz noch kraftig
pulsiert, das Blut besser an die Peripherie des Kreislaufes treibt, wo mit. Vorliebe
die loci morbi der Tub. etabliert sind.

Also zuerst werden die Toxine der T. andauernd, denn sie bilden sich ja auch
dauernd, aus dem Organismus entfernt, weil die Sattigung des Organismus mit
diesen Toxinen einen Tonus, eine Spannung bildet, auf welchen Verf. noch zuriick-
kommt. Die angefiihrten Béder schwichen durchaus nicht. Schreiber ds. nahm sie
schon in kérperlich sehr heruntergekommenem Zustande, sie erhdhen den Stoff-
wechsel im Korper gewaltig, niitzen also auch durch Hebung des Appetits.*

Dann folgt Punkt 2; die Vermehrung der Antitoxine in der Haut durch die
Hautreizung der Bader, Punkt 3 behandelt ,,die Desinfektion®, d.h. die Heil-
wirkung der mannigfachsten Chemikalien und Drogen, Punkt 4 die ,,Ablenkung der
Tuberkulose®, wobei er nachweist, da es nur darauf ankommt, die Tuberkel-
bacillen durch die von ihm angegebenen Mittel in die Haut zu lancieren, um ihre
sichere Abtstung durch die Sonne zu erreichen. Punkt 5 erlautert die Bedeutung
der Nihrsalze.

Der 6. Punkt sei noch einmal in extenso wiedergegeben:

,-Ich stehe nicht an, die psychische Beeinflussung als einen Hauptpunkt bei
der Heilung zu stipulieren. Die die meisten Tuberkultsen beherrschende schwere
seelische Depression, weil meist schon Angehérige von ihnen an der Tuberkulose
starben, hindert die so wichtige Zellenbildung, die Gewichtszunahme in stirkstem
MagBe.

Also man tréste die Patienten, man versichere ihnen (man kann dies wahrheits-
gemif; denn nach meiner Methode heilt die Tub. in wenig Wochen oder Tagen),
daB sie bestimmt gesund gemacht werden. Unter dem EinfluB der seelischen Angst
sah ich katholische Nonnen reihenweise an Tuberkulose dahinsterben. Dabei war
das Seelische das Hauptmoment. Es ist eine Notwendigkeit, dies bei der Heilung
der Tuberkulose zu beriicksichtigen.‘

Und so geht es ‘weiter, Seiten um Seiten; dabei ist das nur das Programm; das
eigentliche Werk mit seinen 300 Leitgedanken soll erst spiter kommen. Wie er sich
riuspert und wie er spuckt, das hat er nicht nur in seinen Gesten, sondern auch in
der Form seiner Rede- und Schreibweise dem Arzt gar nicht iibel abgeguckt.

" Wenn auch hinsichtlich der Heilung der Tuberkulose bei ihm ein ganz kom-
pliziertes Wahngebaude erwachsen-ist, so scheut er sich in' seinem fabelhaften
SelbstbewuBtsein doch auch nicht fiber andere medizinische Dinge mit autoritativer
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Wiirde zu #duflern, hielt z. B, einen, freilich recht schwachen Vortrag tiber die
parasitidre Carcinomentstehung. Sehr charakteristisch fiir seine Selbsteinschétzung
ist sein durchaus ernst gemeinter Ausspruch, daB er, da die Erhaltung seines Lebens
fiir die Menschheit kostbarer sei als das so vieler anderer, ein Recht auf reichliche
Nahrungszulage habe.

Die Verordnung, von Milch weist er jedoch mit ziemlicher Erregung zuriick.
Auf die Frage, ob er denn fiirchte vergiftet zu werden, gibt er ausweichende Antwort
und bittet um Limonade. Dies fiihrt hiniiber auf das neben seinem GréBenwahn
herlaufende Verfolgungssystem, iiber dessen Zusammenhang mit der hohen Ein-
schitzung seiner Personlichkeit sich aus der Krankengeschichte leider nichts
Sicheres entnehmen 1aft. Er gab nur einmal auf die Frage, daB es doch sonderbar
sei, dafl man ihn nicht zufrieden lasse, zur Antwort: ,,Wiirden Sie die Wiirzburger
Verhialtnisse kennen! Und nachdem man sich vor mir fiirchtet, weil ich viel
wei ... .. * (schweigt geheimnisvoll). Dann fahrt er fort: ,,Die ganzen Verbrecher
und Zuhélter sind solidarisch. Es ist 7mal versucht worden, die Hoteltiire zu er-
brechen, wo ich gewohnt habe. Ich habe es genau beobachtet. Das ist keine
Gehorstduschung, das ist ausgeschlossen! Auch keine Wahnideen! Entweder ich
oder der Rat.” (Wer ist das ?) ,,Das sind 3 Schutzleute ; eine hochstehende Person-
lichkeit hat mich gewarnt vor diesen Einfliissen. Die Sache ist noch nicht rein.¢
Ein anderes Mal gab er an, seine beiden dummen Téchter seien in die Angelegenheit
verwickelt. Die seien 1914 Kupplern in die Hinde gefallen, die vom Wiirzburger
Magistrat angestiftet waren. Er habe es den Midchen am Gesicht angesehen, daB
sie ,,gebraucht worden seien. Durch seine Schlaflosigkeit habe er sehr scharf
beobachten kénnen. Er habe in Wiirzburg in einem Haus gewohnt, in dem lauter
schlechte Menschen gewesen seien. GeBner, Koch, Dietrich und Wolpert seien die
Namen der dort wohnenden Kupplerinnen gewesen. Noch andere Verbrecher waren
dort. ,,Sie haben keine Ahnung, wie das organisiert-ist!*‘ In Nignberg, in Erlangen,
tiberall seien 3 oder 4 dieser Kerle am Bahnhof; er habe das schon dem Niirnberger
Stadtmagistrat auf Zimmer 105 angezeigt. Einer dieser Kerle habe auch seine
Tochter hypnotisiert. Das hénge mit den Wirzburger Ratsherren zusammen.
Die Polizei kénne nichts dagegen machen, die sei zu korrumpiert. ,,Es wird ja
von ultramontaner Seite 6fters mit Verbrechen gearbeitet.” In seinem Wiirzburger
Quartier sel es sehr verdédchtig zugegangen. Nachts habe es unten geklopft. Dann
sei einer ,,voriiber gegangen®. Dariiber kénne er 12 Angaben machen, er wolle aber
damit erst hervortreten, wenn er finanziell gesichert sei. DaB das in Deutschland
moglich sei, hitte er nicht gedacht, aber er sei durch seine scharfe Beobachtungs-
gabe dahintergekommen.

Avuch hier in der Klinik sei die Luft nicht rein. Schon auf der Herfahrt sei einer
mitgefahren, der ihn becbachtet habe. Diese Sorte Menschen kenne er, weil er
20 Jahre auf Reisen gewesen sei. Der Mensch sei ihm dann unter einem Vorwand
bis in die Heil- und Pilegeanstalt nachgeschlichen und habe nur zum Schein nach
dem Direktor gefragt. , Herr Doktor, Sie haben keine Ahnung, was hier vorgeht!
So oft ich den Saal betrete, ertént ein Pfiff: ,Da ist er!* — Lassen Sie mir den
Wahn! Ich bin ja nicht gemeingefahrlich! Aber da unten sind sie auch, die Zuhilter!
Ich sage Thnen bloB 4 Worte: Prostitution! Zuhalterei ! Syphilis! Gehirnstorungen!
Das ist hier im Haus der Fall. Ich habe einwandfrei beobachtet und bin bereit,
den Nachweis zy fihren.“ Nochmals gefragt, warum er sich weigere, Milch zu
trinken, erkldrt er: ,,Ich verweigere die Antwort; es ist unglaublich, niemand kann
das glauben!“

Sehr bedenklich wurde Faust, als ein alter Zuchthiusler, ein hypomanischer
Querulant, auf seine Abteilung kam. Er sa8 scheu und verdngstigt umher, ver-
brachte die Nacht schlaflos, nachdem er einem anderen Kranken 1 M. angeboten
hatte, wenn dieser ihn vor den nachts befiirchteten Angriffen rechtzeitig warnen
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wiirde. Am andern Tage verschwand er auf Nimmerwiedersehen aus der Anstalt,
lieB nur durch einen Niirnberger Freund einen Abschiedsbrief schreiben, wonach er
in ein Lungensanatorium gegangen sei. Er war im ganzen 6 Wochen in der Klinik.

Spéter erfubr ¥., daB er von Seite der Klinik als geisteskrank erachtet werde.
Darauf schrieb er 2 emporte Briefe aus Sachsen, die das Gegenteil beweisen sollten.
Seine Ideen iiber die Heilung der Tuberkulose hatte er mittlerweile nach Holland
»Janciert”, wo er mehr Verstéindnis gefunden habe als in Erlangen. Die Erlanger
Arzte aber bezog er sofort in seinen Verfolgungswahn ein, schob nunmehr, wo er
Mitarbeiter in einem sozialdemokratischen Organ geworden war, alles aufs politische
Geleise — gegen die Ultramontanen wiitete er ja schon in seiner Erlanger Zeit —,
jetzt drohte er, daB er gegen reaktionire Ubergriffe durch 6 tapfere Hintermanner
gedeckt sei. Seitdem (1922) horten wir nichts mehr von ihm.

Fiir uns steht es unzweifelhaft fest, daB sich das Krankheitsbild des
Faust auf einer chronisch manischen Grundlage aufbaut. Von Jugend
auf eine heitere, lebenslustige Natur, der Realitit zugewandt, durchzog
er wandernd sein Vaterland. Zwang ihn seine Knochentuberkulose in
Krankenhausbehandlung, so hielt er nicht lange aus, sondern brannte
immer wieder durch, um weiter in der Welt umherzuziehen. Als er
sich langsam an georduete Arbeit gewShnen muflite, gab es wiederholt
Krach mit dem Meister und ein Stellungswechsel folgte dem andern,
bis er in dem Beruf eines Reisenden eine seinem Temperament ent-
sprechende Beschiftigung fand. Dieser heiteren Branche blieb er lange
Zeit treu und hatte bei seiner ungeheuren Redegewandheit und bei der
Wiirde seines Auftretens den entsprechenden Erfolg; Propaganda zu
treiben, war seine starke Seite. Im Jahre 1889 scheint er die erste De-
pression gehabt zu haben, er ,,brach mit den Nerven zusammen, konnte
nicht mehr stehen, nicht mehr denken.* Die Riickkehr seines manischen
- Elans kiindigte sich damit an, daf} er sofort heiratete. 1911, 1916 und
1917 scheint er wieder depressive Schwankungen gehabt zu haben,
wenigstens fithite er sich damals im Gegensatz zu seinem sonstigen vor-
zliglichen Befinden nicht recht wohl, wenn auch eine tiefergehende De-
pression. bei der poliklinischen Untersuchung nicht festgestellt werden
konnte. Auch 1919 hat eine Schwankung nach der negativen Seite wohl
vorgelegen, Miidigkeit und Abgespanntheit und das Bediirfnis nach
Ruhe veranlaBten ihn, die Erlanger Klinik aufzusuchen.

Von der iiblichen chronischen Manie unterscheidet ihn aber der un-
verriickbar festgehaltene und systematische GroBenwahn, und der
nebenherlaufende Verfolgungswahn. Der GroBenwahn bezieht sich auf
seine Entdeckung der Tuberkuloseheilung durch warme und kalte Bader,
die er mit massenhaftem scheinwissenschaftlichem Bombast aufgeputzt
jedem aufdrangt, der es horen will oder nicht. Er hat sich alles mégliche
zusammengelesen und sich ein gewaltiges eigenes pathologisch-physiolo-
gisches und therapeutisches System zurechtgezimmert, an dessen un-
gemeine Bedeutung er mit solcher Uberzeugung glaubt, daB er seine
Ideen an die Universitdt bringt und eine namhafte Unterstiitzung aus



Das manische Element in der Paranoia. 729

dem wissenschaftlichen Fond erwartet. Schon Jahre, ehe er in unsere
Klinik kam, entwickelte er ganz auBerordentliche Ideen zu diesem
Thema, so daB es sich sicher nicht um eine voriibergehende Wahnbil-
dung gehandelt hat. Ein genauer Zeitpunkt des Beginns der Erkran-
kung 148t sich nicht angeben; wir vermuten, dall der Wahn seinen Aus-
gang nahm von der in der Wiirzburger med. Poliklinik konstatierten
wesentlichen Besserung der Tuberkulose, woriitber nach Angaben Fausts
Geheimrat Leube und sein Assistent so erstaunt gewesen sei. Hier scheint
er mit seinem Wahn angekniipft zu haben: die Bader im Juliusspital
haben es geschafft.

Die psychologische Entwicklung seines Wahnes ist aus seiner Per-
sonlichkeit leicht zu verstehen. Von frither Jugend an fixierte sich
seine Eindrucksfahigkeit und Begeisterungsfahigkeit an allem, was mit
den Naturwissenschaften zusammenhing. Seine lebhafte intrapsychische
Alktivitit eilte seinen Kenntnissen immer weit voraus, die Phantasie
half mit unbedachten und voreiligen SchluBfolgerungen nach, wo die
Erfahrungen nicht ausreichten. Sein manisches SelbstbewuBtsein lieB
ihn an der Richtigkeit seiner SchluBfolgerungen keinen Moment irre
werden. Daf} er sich dabei fiir seine Tuberkulose und alle &rztlichen
Manipulationen sehr interessierte, und dafl ihm die plotzliche Besserung
seiner Erkrankung zu einem Erlebnis erster Sorte werden mubBte, ist
durchaus begreiflich. Die Arzte hatten sich iiber diese Heilung gewun-
dert, sie waren es also nicht, die sie bewirkt hatten, das muBte etwas
anderes sein, und schon wuBte er es, es waren die Bader, und das Funda-
ment zu seinem Wahn war gelegt, er hatte eine groBe Entdeckung ge-
macht. Mit Enthusiasmus stiirzte er sich auf alles Medizinische, was
ihm unter die Hande kam, und so wuchsen sich seine Gedanken zu
einem komplizierten Heilsystem aus. Dichtung und Wahrheit gehen
in echt manischer Oberflichlichkeit bunt durcheinander. In eitler Selbst-
gefalligkeit und kritikloser Selbstiiberhebung trat er in den Mittelpunkt
der Tuberkuloseforschung, er muBte damit an die Offentlichkeit, um
die Welt in Erstaunen zu setzen, die Universititen muBten ihm ihre
Unterstiitzung gewéhren; denn seine Methode war es wert. So wurde
er, getragen von seinem manischen, unerhdrten SelbstbewuBtsein und
seinem hemmungslosen Beschéftigungsdrang, mehr als ein verschrobe-
ner Psychopath oder fanatischer Kurpfuscher, der irgendeine Heil-
methode, sei es nun Mazdaznantherapie oder seien es Kuhmistumschlige
oder Lehmpackungen, als kritikloser Anhiinger vertrat, er wurde zum
groBlenwahnsinnigen Paranoiker, ein Entdecker, ein Segenspender der
Menschheit, ein Mann, dessen Leben viel mebr wert ist, als das anderer,
ein Genie — das schliefllich sogar eine antiepileptische Kur durchmacht,
um nicht wie ein kongenialer Napoleon oder Luther auch eines Tages
ein Opfer dieser Krankheit zu werden.
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Aber Faust war nicht nur ein empfindsamer, er war dariiber hinaus
ein empfindlicher Mensch. Hohe Eitelkeit spricht immer fiir einen stark
ausgeprigten Egoismus. Wer seinen Ideen entgegentrat oder gar wer
sie beldchelte, der war sein Feind, der wollte ihn um seinen Ruhm bringen,
seine Existenz untergraben. Die Wirzburger Polizei wollte ihm nicht
wohl, tiberall waren Spitzel, seine Téchter hatte man Kupplern in die
Hinde gespielt, um ihn in Konflikte zu bringen. Von ultramontaner
Seite wurde mit unlauteren Mitteln gearbeitet (Faustselberist Protestant);
wie weit wirkliche Erlebnisse, Erzdhlungen, Presseberichte diesen Ge-
danken zugrunde liegen, wissen wir nicht. Man darf aber annehmen,
daB solche seinen Verfolgungswahn gerade in diese Bahnen leiteten.
Wie sehr neben seinen GréBenideen auch hypochondrisch-miBtrauische
Gedankenginge bei ithm assoziationsbereit sind, kennzeichnet sein Aus-
spruch tiber die Zustdnde in der Klinik: ,,Herr Doktor, ich sage Ihnen
nur 4 Worte: Prostitution, Zuhalterei, Syphilis, Gehirnstérungen!
Seine medizinischen Kenntnisse kommen ihm auch hier zustatten. Ob
sich der Verfolgungswahn in Zeiten relativer Depression entwickelt
hat, oder ob er eine Folge des GréSenwahns war, méchten wir offen
lassen. Sein geheimnisvoller Ausspruch: ,,Herr Doktor, wenn man viel
weifl . . .1, kénnte zugunsten der letzteren Annahme verwertet werden.
Wir kommen noch darauf zuriick bei Besprechung des Falles Wagner
(S. 748). Wahrscheinlich héngt er mit beidem und besonders auch mit
einer dngstlichen Komponente im Charakter des F. zusammen, die ihn
Angsterlebnisse sofort phantastischausgestalten lief3. Jedenfalls sehen wir
die Kraepelinschen Forderungen fiir die Paranoia voll und ganz erfillt;
eine langsam sich entwickelnde systematische Wahnbildung bei voll-
kommener Erhaltung der Persénlichkeit nach der Seite des Denkens,
Wollens und Handelns.

Wir sehen in absoluter Folgerichtigkeit sich aus Charakter, Milieu
und Erlebnis unter dem EinfluB manischen Geschehens einen parano-
ischen GroBen- und Verfolgungswahn entwickeln. Sicher scheint uns
zu sein, dafl aus Faust nie etwas anderes als ein verschrobener, para-
noider Psychopath und Kurpfuscher geworden wére, wenn nicht der
manische Elan ihn zu unerhortem SelbstbewuBtsein, zu unerschiitter-
lichem Glauben an die eigenen Ideen und an die eigene Bedeutung und
zu hemmungslosem Handeln hingerissen hétte.

Im wesentlichen nur graduell von dem vorstehenden Kranken ver-
schieden scheint uns das Bild, das uns der Hiausser-Genosse Leonhard
Stark bei seiner Beobachtung in der Erlanger Klinik im Jahre 1922 bot;
eine gedringte Wiedergabe des dicken Akteninhalts mége das beweisen.

Leonhard Stark steht jetzt im 32. Lebensjahr. Xr ist der Sohn des ,,Schlo8-
‘besitzers Anton Stark in Schamhaupten und seiner Frau Therese Stark geb. Gotz,
,»Miillerstochter, geb. Hutzelmiihle®, laut Zeitschrift ,,Stark* (links Hakenkreuz,
rechts Sowjetstern), Jahrgang 4, Nr. 4, 1924, die er uns zusandte. Er hat uns mehr-
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fach Ansichtskarten geschickt, auf denen neben seinem Bild sich eine Ansicht seines
Geburtsortes findet, in dessen Mitte ein hoher, herrschaftlicher Bau aufragt, der
als sein Geburtshaus bezeichnet wird; trifft dies zu, so ist die stolze Bezeichnung
seines Vaters als ,,SchloBbesitzer'‘ nicht ganz unberechtigt. Ob das BewuBtsein,
in solch herrschaftlichem Hause das Licht der Welt erblickt zu haben, auf das
keimende SelbstbewuBtsein Starks schon in frither Jugend EinfluB batte, lassen
wir dahingestellt. Auf eine der Postkarten ist gegeniiber Starks Bild eine Karri-
katur Dr. Stresemanns aufgeklebt, Starks Bildnis ist mit einem gedruckten Zettel
unterklebt ,,Der neue Kanzler. Auf einer anderen Karte zeigt der unter sein Bild
geklebte Zettel den Aufdruck: ,,Wahlt Leonhard Stark in den Reichstag®; denn
1924 war auBer einer ,,HauBerpartei‘‘ auch noch eine ,, Starkpartei‘ den zahlreichen
deutschen Reichstagsparteien angegliedert worden, ein Zeichen unserer Zeit!
Stark ist aber nicht in erster Linie Politiker, Kanzler, sondern Apostel, Religions-
stifter, Verkiinder einer neuen Christuslehre, und die Politik ist ihm nur Mittel zum
Zweck.

Stark ist eigentlich Volksschullehrer. Er war in seiner Jugend ein braver
Junge, schlecht und recht in der katholischen Religion aufgewachsen, gutglaubig,
ordentlich. Fr war intelligent, machte sich schon frithzeitig iiber alles Gedanken,
war noch in der Seminarzeit der Lieblingsschiiler des Direktors der Lehrerbildungs-
anstalt. Mit 17 Jahren begann er sich dem Katholizismus entfremdet zu fiihlen.
Es gab damals unter seinen Mitschiilern und mit dem Religionslehrer ernste Aus-
einandersetzungen, insbesondere {iber die sogenannten Gottesbeweise, in die Stark
zwar aktiv noch nicht eingriff, die er aber mit grofiter innerer Anteilnahme und
starkstem Interesse verfolgte, zumal er selbst vorher schon religits wankend ge-
worden war. Nach dem Abgang von der Schule hatte er gar kein inneres Verhéltnis
zur Kirche mehr; er wurde Schulpraktikant in Schamhaupten und hat sich in
dieser Zeit mehr kritisch als-gliubig im Gottesdienst, dem er pflichtméBig bei-
zuwohnen hatte, verhalten. Dann kam die Einjahrigendienstzeit mit ihren be-
sonderen Anforderungen, die ihm, wie er selbst sagt, ,,ganz gut getan® hat. In
jener Zeit hat ein Erlebnis besonders tiefen Eindruck auf ihn gemacht: Im Winter
1914 hat er einmai gelegentlich eines Urlaubs eine Miinchener Redoute mitgemacht,
und was er da zum erstenmal vom GroBstadtleben zu sehen bekam, hat ihn mit
tiefem Ekel erfiillt. Bei Ausbruch des Krieges riickte er sofort als Offiziersaspirant
mit aus, war 3mal im Feld, dazwischen zweimal leicht verwundet bzw. erkrankt,
einmal verschiittet mit der Folge eines voriibergehenden Sprach- und Gehor-
verlustes. SchlieBlich wurde er als g.v. erklart, als Lehrer reklamiert und in
Stadtamhof angestellt. 1918 hat er geheiratet und bekam nach 2jahriger Ehe ein
Kind. Sein Geschlechtsleben war bis dahin auch durchaus normal gewesen, er habe
nur mit 16.Jahren einmal voriibergehend onaniert. In der ganzen Zeit vom Vor-
kriegsjabr iiber die Kriegszeit hinweg bis zu seiner Verehelichung hat sich nach
seiner eigenen Schilderung die Umwandlung seiner Persénlichkeit zu seinem
jetzigen Seelenzustand vollzogen.

Er gibt an, erst eine Zeit lang religiés ganz haltlos gewesen zu sein, dann aber,
als er es wieder mit sich aufwirts gehen fithlte, habe er mit ganz auBerordentlicher
Kraftentfaltung gearbeitet, ungemein viel gelesen, geredet, diktiert und geschrieben.
Seine Lektiire war vor allem Roussean, Goethe, Nietzsche, spiter die Bibel; auch
mit Rabindranath Tagore hat er sich eingehend befafit. Mitten in der Schiitzen-
grabenarbeit hat er, wie er sagt, gewaltige geistige Leistungen vollzogen, die jetzt
noch in Form von Briefen und schriftlichen Bekenntnissen zu Hause aufgestapelt
liegen, und mit denen einmal ein anderer ein ganzes Buch fiillen kénne. Bei der
Wiederaufnahme seiner Lehrtitigkeit stellten sich die ersten ernsteren Konflikte
mit der Umwelt ein. Zur Zeit seiner EheschlieBung war er aus der katholischen
Kirche ausgetreten, hatte sich aber schon vorher in der Schule unkirchlich verhalten.
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Er hitte zwar unter dem Ministerium Hofmann auch religionslos im Lehramt
bleiben diirfen, allein sein Gewissen verbot ihm ein Bleiben, und so gab er im
Februar 1920 seine Lehrtitigkeit auf. Unter Hintansetzung wirtschaftlicher Uber-
legungen folgte er seiner inneren Stimme und ging ein halbes Jahr in die Einsamkeit
(wie Jesusin die Wiiste ?), uin eine Zeit der Reife fir sich durchzumachen. AuBerlich
habe er in dieser Zeit nichts fiir sich getan, desto mehr aber innerlich. Er beschaf-
tigte sich besonders eindringlich mit dem Bibelstudium, und als er sich reif fiihlte,
trat er mit seiner Lehre an die Offentlichkeit. HauBer war ihm damals noch un-
bekannt, er fiihlt sich ihm jetzt aber geistesverwandt, sto8t sich auch nicht an dessen
fritherem Lebenswandel unter Hinweis auf Paulus, Augustin, Franz von Assisi
und andere. Dieser Manner Entwicklung sei zwar eine gebrochene Kurve, aber
mit spaterem Aufstieg; seine eigene Entwicklung vergleicht er mit einer stetig
aufsteigenden Wellenlinie. Anders seine #uBeren Lebensschicksale, da habe er
durch Verfolgung, Spott und Hohn hindurchgemult bis zum tiefsten Punkt: in
die Irrenanstalt und die ihm ,,angedichtete‘ Unzurechnungsfahigkeit. Dieser duflere
Abstieg sei eine notwendige Begleierscheinung seiner ethischen Bestimmung, er
habe ganz wesentlich zu seiner Liuterung, zur Festigung seiner Selbstbeherrschung
beigetragen. Zum Zeichen dessen, dafl dieser Tiefpunkt tiberwunden sei, will er sich
auch wihrend des Klinikaufenthaltes seine Christuslocken, mit denen er eingeliefert
wurde, scheren lassen. Da dies jedoch bereits am 2. oder 3. Tag seiner Anwesenheit
in der Klinik geschah, scheint es sich doch wohl um mehr oder minder bewuBte
Berechnung gehandelt zu haben und nicht um die von ihm vorgebrachte Symbol-
handlung des Anderswerdens. Er scheint auch jetzt nach einem Bild von 1924
wieder lang wallende Locken zu tragen.

In stundenlangen Auseinandersetzungen haben wir in der Klinik versucht,
den Kern seiner Grundlehre herauszuschilen. Stark folgte allen Fragen, Problem-
stellungen und Einwéinden mit gespannter Aufmerksamkeit und groBer Auffassungs-
gabe. Er legte eine iiberraschende dialektische Gewandtheit an den Tag, mit der
er es immer fertig brachte, Widerspriiche seiner Darlegungen unter rasch ver-
andertem Gesichtspunkt auszugleichen und allen seinen Anschauungen, program-
matischen Kundgebungen und Lehren ein einheitliches Gepréage zu geben. Das
Eindrucksvolle seiner gewandten Diktion konnte aber den kritischen Horer nicht
dariiber hinwegtéuschen, daB er sich immer in Gemeinplédtzen wiederholte, die nur
durch die immer von neuem veriinderte sprachliche Form wirkten. Man glaubte
etwas Neues zu horen, aber bei tieferem Bohren kam es wieder auf dasselbe heraus;
das zeigten besonders unsere Stenogramme. Einige seiner Grundlehren seien in
mdglichst niichterner Form kurz wiedergegeben:

Stark bezeichnet als den wesentlichsten Unterschied zwischen seiner und der
kirchlichen Sittenlehre, daB das Christentum von der Kirche nur gelehrt, aber nicht
gelebt werde. Tr aber lebe seiner Lehre gemiB, und was er lehre, sei die wahre Lehre
Christi. Darum sei er eigentlich der wahre Christ, denn er ahme Christus nach,
der auch so gelebt wie er gelehrt habe. Als Mensch der Tat, der er in seiner prak-
tischen Lebensfithrung sei, stehe er darur auch auf dem Boden Nietzsches, wie er
tiberhaupt die kithne Synthese Christus-Nietzsche als den Grundstein seiner Lebens-
maxime bezeichnet. Mit dem historischen Christus habe er nichts gemein, um so
mehr aber mit dessen Geist, d. h. mit dem, was Christus die Wahrheit und das
Leben nennt. Aber dieser Geist sei i1 Launf der Zeiten durch die Kirche immer
weltfremder geworden, und so miisse denn von Zeit zu Zeit eine Wiederkehr der
Erneuerung kommen. So und nicht anders sei Luthers Auftreten historisch zu
verstehen. Dieser habe den Christusgeist dem wahren Empfinden der Menschheit
wieder niher gebracht, indem er die weltfremden Dogmen der katholischen Kirche
bekémpft habe. Aber dieser sei eben dann im protestantischen Dogma stecken
geblieben, wihrend er, Stark, die Christuslehre vom Dogma génzlich befreit wissen
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wolle: Damit erst sei eine vollstindige Vereinigung von Lehre und wahrem Leben
erreicht. Es sei damit nur ein Entwicklungsgang vollzogen, der im Sinne der
Nietzscheschen Lehre von der ewigen Wiederkehr aller Dinge kommen muBte. Die
echte Lehre Christi gipfele in der ethischen Forderung, ein wahrer und reiner Mensch
zu werden. Das MaB aber fiir das, was wahr und rein ist, trigt Stark selbst in sich;
er besitzt das ,,Gefithl® dafiir und die Kroft der Ausfihrung. Hat man das Gefiihl,
daB man sich des rechten Weges stets bewuBt ist, dann erwachst einem schon von
selbst die innere Kraft. Auf den Einwand, daB dann auch jeder Schlemmer, jeder
Liistling, jeder Lump oder Verbrecher sich bei seiner lasterhaften Lebensfihrung
einfach auf sein persénliches Gefiihl berufen konne, hat Stark nur die schwache
Entgegnung, daB er, Stark, eine solche Gleichsetzung mit einem lasterhaften
Menschen durch sein Beispiel gar nicht aufkommen lasse.

Man sieht, iiber religiése und ethische Gemeinplitze erheben sich die
Gedankengiinge Starks nicht. Fr gab uns auf Dringen auch eine selbst-
verfaBte Darstellung seiner Lehre, die nichts anderes enthielt, als die
obigen Gedanken, aber sie waren mit orakelhaftem Schwulst und schén-
rednerischer Anmafiung wiedergegeben, mitunter nicht ohne einen ge-
wissen poetischen Schwung, so daf sie zuniichst einen gewissen Eindruck
machten, der aber bei ernsterer Priifung schliefilich komisch und oft
grotesk wirkt gegeniiber der Banalitdt des Gehalts: viel Geschrei und
wenig Wolle. Diese Niederschrift glich in Stil und Inhalt seinem Schrift-
chen ,, Mein Ich®, auf das wir gleich zuriickkommen werden. Kr schien
in seinen Darlegungen ganz Neues zu sagen, aber schlieflich war es
doch immer wieder nur ein allgemeines Gerede, er schwimmt gewandt
herum in einer allgemeinen Sittlichkeitslehre und sein Higentum ist
nur die phraseologische Fassung und eine fiir die unvollkommene Mensch-
heit ganz unmégliche Ubertreibung praktischer Moralforderungen. Im
Gesprich gelang es ganz gut, Stark bei der Stange zu halten, so daB seine
Anschauungen in leidlich verniinftiger und klarer Weise, aber eben auch
ihres Nimbus entkleidet, heraus kamen; so war es auch in den Unter-
haltungen mit dem Professor der Apologetik und dem Professor der
Religionsgeschichte, die wir herbeifithrten, und in denen sich Stark als
kluger und gewandter Dialektiker zeigte, der stets im Bilde war und sich
allen angeschlagenen Themen geschickt anzupassen wulite. Der Ertrag
blieb jedoch gleich Null. Uberlaft man aber Stark sich selbst, so ver-
liert er sich sofort wieder in seinem bombastisch aufgeputzten Wort-
gedresche, das einen deutlich ideenfliichtigen Einschlag hat. Sehr be-
zeichnend ist in dieser Hinsicht, daB er selbst angibt, er wisse vor seinen
Vortragen gar nicht, woriiber er reden werde ; daher komme es, daB seine
Hoérer oft dariiber klagten, daB er iiber ganz andere Dinge rede, als er an-
gekiindigt habe. Fr 1aBt sich eben von seinen Gedanken forttragen, und
das Thema dient nur als Lockmittel fiir den Besuch des Vortrags. Und
ebenso ist es in seinen Schriften, auch hier reilt ihn der Gedanke ideen-
fliichtig mit sich fort. Seinen Stil aber hat er sich gestohlen von allen
moglichen groBlen Minnern, in erster Linie von Nietzsche, dann aus



734 G. BEwald:

der Bibel, aber auch aus dem Faust, es finden sich Anklange an Rabin
dranath Tagore, und mitunter donnert er wie der Kapuziner in Wallen
steins Lager. Dazwischen aber witd er so trivial und geschmacklos.
daB die ganze Kleinheit des scheingroBen Mannes in unverhiillter Nackt-
heit zutage tritt. Ich will versuchen, durch einige Proben seines Schrift-
chens ,,Mein Ich* das Gesagte zu erhiarten. Es beginnt, dall man meint,
Zarathustra spricht:

,»Menschen der Welt, Mein HaBl zu Euch hiniiber ist so groB, daf ich jeder
Welle ziirne, die Euere schon gepflegten, so schmutzigen Leiber bespiilt; denn es
sind nur Leiber und keine GefaBle fir Geist.

Euch meidet, wer von Adel ist.

Ich Bin vom Adel, vom Upr-Adel.

Unverletzlich zwar, Bin Ich das Leichtestverletzliche.

Mein Ich ist empfindlich, wie die Seifenblase des Kindes, von tappiger Pfote
beriihrt, platze

Ich — — —rolle mich wie ein Igel ein.

Ich bin gleich dem Segel auf dem schwimmenden See, das linnen im Licht der
Sonne schimmert, der ferne Beobachter sieht Mich still an einem Platze stehen,
je niaher Ich Meinem Ziele Bin, desto kleiner und weniger werde Ich seinem Auge.
Dieser Beobachter ist der ,, Mensch von Heute’, der sich immer am sicheren seichien
Ufer hilt wie die Anfinger der Schiffahrt auch taten.

Ich aber treibe auf hoher See, Bin Dampf- und Segelschiff zugleich, treibe ruhig
welter, immer weiter.

Mein Segel blaht der Wind von allen Seiten; Ich Unverriickbarer richte Mich
nach allen Winden, Bin wirklich ,,wie das Fabnchen auf dem Dache.

(Nun kommt eine Entgleisung in ganz platte Reimerei:)
Ihr Lehrer treibt Kinder,
Ihr Bauern Rinder,
Thr Pfaffen Schafe,
Ihr Regenten Brave
vor Euch her;

Thr treibt Handel und Verkehr.
Ich treibe Mich umbher.

Ohne Ziel. — — — Das ist nicht viel.* )

(Dann geht es wieder bombastisch-mystisch weiter:)

,,Doch das Meiste und Schwerste.

Nicht will Ich sein:

Ein Starker, ein Heiliger, ein Meister, ein Vollendeter, kein Ziel winkt Mir und
keine Belohnung .....

Ich lebe.

Tm Weben der Minute laufe, laufe Ich iiber das schwappige Moor, daBl Ich nicht

versinke. :
Denn es versinkt,
Der stehen bleibt.

Der Hofling sagt:

Hier liege ich auf dem Bauche, ich kann nicht anders.

Luther sagte: Hier stehe ich, ich kann nicht anders.

Ich aber sage:

o Ich fliege.
Meines Feindes schnellster, giftigster Pfeil holt Mich nicht ein.
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Denn es gibt bei Mir kein ,,Hier!‘‘ und ,,Da!* fiir den Schiitzen, sondern nur
das Uberall und Nirgends.

Wie kann Ich eine Scheibe ins Schwarze treffen, wenn die ganze Scheibe nur
Schwarzes ist ?

Fasse es, wer es fassen kann!

Fasse Mich, wer Mich fassen kann!

Herausfordernd sage ich dies!

Ich entwische der gewandtesten Feindeshand; die Tarnkappe, das Ideal der
Alten, ist Mir zuteil geworden. Ich Gewissensakrobat ohne Gewissen mache wie
der Turner am Reck den Riesenschwung an Meiner eisernen Reckstange Meines
Gesetzes.

Der letzte Passus, von dem ,,Doch das Meiste und Schwerste® ab, gibt in
seiner bombastischen Aufmachung sehr deutlich den Gedanken wieder, da er
sein Sittengesetz in seiner Brust trigt, daB er stets das ,,Gefiithl” fir das, was
richtig und gut ist, besitzt, ein Kardinalpunkt seiner Lehre, der ihn in der Tat vor
jedem Angriff von Gegnern schiitzt. In dem Passus vom Segelschiff aber gibt er
nicht nur seinem unsteten Umherwandern Ausdruck, sondern auch der Wandel-
barkeit seiner Lehre, die nach seiner eigenen Aussage sich noch in stetem Flufl be-
findet, wenn auch in stindiger Aufwirtsentwicklung, wodurch er sich wieder
sichert gegen Festlegung auf Unstimmigkéiten gegeniiber fritheren AuBerungen
seinerseits.

In dem folgenden Passus wird die Ideenflucht wieder sehr schon deutlich:

sIch bin der Himmel.
Dem Element gleiche Ich: dem Wasser, wie es das weichste Ding ist und dockh
Gebirge durchfriBt, wie es lang-mutig ist und im steten Tropfen den hértesten Stein

hohlt . ... wie es reifender Strom, stiirzender Bach, tobende See, triumerischer
Weiher, Schiffetragender Riicken . .. .. , wie es Ungliick ist, Sturmflut, Spiel und
Gefahr . ... finster und Spiegel, zu Eis kann erstarren, die Warme macht es zu
Dampf.

‘Welch lindes Dampfbad Bin Ich dem, der sich Mir anvertraut! Aber Gletscher
dort, wo Ich kalt werde . ... Kalt Bin Ich wie eine Hundeschnauze; darum ist
Mein Spiirsinn so sicher und fein ; aber dunstig warm wie die Ferne iiber dem Boden-
see Bin Ich auch.

Wie er spiele Ich in allen Farben, vom hellsten Griin der Leichtigkeit bis ins
Dunkelste Braun dér Schwer-, Schwierigkeit.

Mein Grund ist, wie der seine: Schlamm, Sand, Stoff.

Denn auf dem Grunde bewegt sich das Meer des Lebens, wo der Abgrund, da
das tiefste Leben — —.

Nur wer zugrunde geht, kommt auf seinen tiefsten Grund, daB er griindlich ist,
unergriindlich griindlich . . . . Denn das GroBte wird wieder Nicht, — Un.

Tiefe wird Untiefe, ‘ ’

Zahl wird Unzahl,

Mensch wird Unmensch.

Als Mensch muBt Du zugrunde gehen, dann bist Du wahr, fiiblst Dich eing mit
der Ackerkrume, Vogel und Blume.

Nicht aber mit dem ,,Menschen von Heute

(Jetzt fallt ihm ein, dafl er ja von den Elementen reden wollte: )

,»Noch Kopernikus-Sétze

Mir gleicht das Feuer, wenn es alle Diirre auffrift. M1r gleicht der Wmd wenn
er Wolken treibt und Blitter bewegt.

Aus dieser Einsicht heraus. schweige ich; das 1st das Tlefste,

Schweigen ist eben auch hier Gold;
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rede Ich;
Reden ist auch hier Silber;
schreibe Ich;
Schreiben ist das Geringste und nur ein Hinweis. Darum auch noch sind Meine
Reden zu den Menschen noch Silber, weil ich Gold noch nicht geben kann. Wo sind
ftir mich die Goldbarren ?*

Vom Wasser kommt er zum Dampf, zum Gletscher, zur Hundeschnauze, zum
Spiirsinn, zum Dunst, zum Bodenseedunst, zu dessen Farben und schlammigen
Grund, zum Abgrund des Lebens, zu Untiefe, Unzahl, Unmensch, zum zugrunde-
gehenden Mensch, zur Ackerkrume und Blume; vom Schweigen zum Reden und
Schreiben, zum Silber und Gold; oberflachliches Aneinanderreihen von Gedanken,
dahinter versteckt aber scheinbar Grofle und Tiefe.

Auch die Forderung, daB wir unsere Triebe und Leidenschaften beherrschen
sollen, weil Stark schén einzukleiden:

,»Die einzige Siinde, die es gibt, ist der Nicht-Wille zum

Herrn in Dir.

Herr iiber die Freude am Korper . ... dann freut er sich wie der badende
Vogel und nicht wie die Dame in ihrem Salon.

Herr, Goneral sein iiber die Regimenter der Geist-Krifte, den Neid, den HaB,
den Zorn, die Sinnlichkeit, noch Ungezéahlte. '

Herr iiber das Leid, dann wird es Stufe und Quelle.

Neid Haben ohne neidisch zu sein.

Sinnlichkeit Haben ohne sinnlich zu sein.

He{l%ge Smr.lhchkem, } Anstof ist das Miissen des Herrseins.

Heiliger Neid.

Gebundenheit und Freiheit sind hier eins.

sm‘nl'mh sein, } Erfolgt mit Zwang aus dem Miissen der Knechtschaft.

neidisch sein.

Gebundensein und Unfreiheit sind hier eins.

Des Heiligen Miissen ruht in der Allherrschaft des Geistes. Des Knechtes
Miissen liegt bleischwer in der Tyrannei der konservativen Stoff-Schwéche.

Der Heilige ist der Gute, weil stark,
Der Knecht ist der Bose, weil schwach.

Der Weg vom Schwachen zum Starken ist die Uberwindung der Schwiche, der
Gewohnheit, des Bisherigen, des Ublichen.

Als Herr tiber den Heimtiickischen siegen, erfordert itberheimtiickisch sein . . . .
Uberschlau, Uberbetriiger, Uberschwindler, Uberliigner, diberstark und @berschwach,
so Bin Ich die Wahrheit, die sich alles zu Ihrem Diener macht.*

Das ist so weit eine ganz schone Predigt; nur nichts Neues, und man mochte
mit Gretchen sagen ,,Das ist alles recht schon und’ gut,

Ungefahr sagt das der Pfarrer auch,
Nur mit ein biBchen anderen Worten.*

Und so geht es viele Seiten lang weiter, es werden Alltagswahrheiten verzapft,
mit bombastischem Redegeklingel verbramt, manches auch wirklich nicht schlecht
gesagt, Zuweilen aber stiirzt Stark ganz entsetzlich vom Pegasus und ergeht sich
in den trivialsten Niederungen mit seinen Vergleichen, so in seinen Schlufsitzen:

,»In einem Soldatenlied heifit es:

Was niitzet Mir ein schones Médchen,
Wenn andre sie zum Tanze filhr'n.
Was niitzet mir ein schéner Garten,
Wenn andre drin spazieren gehn.
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So sage Ich:
Was niitzen Euch Meine Worte,
So Thr nicht Tdfer seid ?
Nur der Tater lernt.
Worte sind Schall und Fall —
Abfall sogar — vom Ursprunge.
Im Anfang war die Tat.
Das Ende ist Tat.
Probiert ist mehr als studiert.
Wie der Ausrufer auf dem Dultplatz, so rufe auch Ich:
Wer probiert’s, wer riskiert’s ?
Wer tut, was Goethe sagte:
,,Vermesse dich, die dunkle Pforte aufzureiBen,
an der jeder gern voriiberschleicht.
Stark Leonhard.<

So ist Stark: ein Nachahmer von Nietzsches Ubermenschen, ein
Christus, ein Faust, aber auch ein Marktschreier. Von unerhértem Selbst-
bewuBtsein getragen, steht er im Mittelpunkt seiner vermeintlich neuen
Lehre, tiber Christus, Luther, Nietzsche hinauswachsend. Er hat eine
Gemeinde um sich versammelt, nicht viel kleiner als die HauBers,
Ménner und Frauen, aber iiberwiegend Frauen, er redet unermiidlich,
treibt Propaganda in eigenen Zeitschriften. In eitler Selbstbespiegelung
erscheint er in diesen in immer neuen Bildern. Mit seinen langen Locken
und einem welligen Spitzbértchen ist er bei seinen weichen Gesichts-
ziigen keine schlechte Christusfigur. Er kann sich dabei vortrefflich
beherrschen und tat dies auch, solange er in der Klinik war, liel alles
mit etwas posenhafter Sanftmut iiber sich ergehen, nur schwer gelang
es, ihn in Harnisch zu bringen. Er fiigte sich gut in das Milieu der Kli-
nik, war freundlich mit den Mitpatienten, dringte sich ihnen nicht auf,
hielt sich aber auch nicht besonders zuriick. Er nahm dann an 2 Tanz-
abenden der Anstalt teil und tanzte jede Tour, lie aber ruhigen An-
stand nie vermissen. Auf der Strafle hatte er etwas Schnelles und
Selbstsicheres in seinem Auftreten, was in gewissem Gegensatz stand
zu seinem bescheidenen Verhalten in der Klinik. Er wurde nach Ab-
schluBl der Beobachtungszeit als nicht gemeingefiahrlich entlassen. Dann
nahm er aber in unermiidlichem Beschiftigungsdrang seine Redetournees
wieder auf, erregte viel Aufsehen, kam auch verschiedentlich wegen
Beleidigung in Konflikte. In die Politik mischt er sich, um EinfluB in
Deutschland zu gewinnen, aber nur zum Zweck der Durchsetzung seiner
Lehre. Der Klinik hat er ein dankbares Andenken bewahrt und be-
gliickt uns von Zeit zu Zeit mit kurzen, in manischem Schwung ge-
schriebenen Karten oder mit seinen Zeitungen. Bezeichnenderweise hat
er es auch nicht unterlassen kénnen, in einer seiner Zeitungen den be-
kannten Manikerwitz unserer Klinik mit Namensinderung zu verdffent-
lichen: Der Professor fragt den Maniker: ,,Das ist aber merkwiirdig,
Sie heilen Schreiner und sind Sehuster®, und bekommt die prompte
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Antwort: ,,Sie heiflen auch Spatz und sind ein Rindvieh.” Er ist zweifel-
los trotz duBerer guter Beherrschtheit doch manisch hemmungslos, und
wenn dies wihrend seines Klinikaufenthaltes nicht gerade magsiv wurde,
so war es doch eklatant in seiner Fihrung in der Umwelt und in seinen
Reden und Schriften.

Noch einiges tiber Starks Sexualitat. Wir sagten schon, da8 er nor-
mal veranlagt schien, der Geschlechtstrieb trat weder verfritht noch
iiberméafig stark auf, abgesehen von einer kurzen masturbatorischen
Phase findet sich nichts Besonderes. St. trat nur einmal im Jahre 1915
wihrend eines lingeren Urlaubs in ein ndheres Verhaltnis zu der Frau
eines hoheren Beamten, mit der er einige Male intim verkehrte. Er will
damals die Tragik der in unbefriedigter Ehe lebenden Frau kennen ge-
lernt haben. Weiterhin hat er bis zur Ehe keine geschlechtlichen Be-
ziehungen mehr gehabt. Auch innerhalb der Ehe bewegt sich nach
seinen Aussagen sein Geschlechtstrieb in normalen Grenzen. Einen
spater einmal mit einer seiner Anhidngerinnen ausgeiibten Beischlaf
deutet er im Sinne seiner Ethik gar nicht als sinnlichen Geschlechts-
verkehr, auch war dies eine Episode, die sich nicht wiederholt hat.
Jedenfalls war der ihm von polizeilicher Seite gemachte Vorwurf der
Gefahrdung der 6ffentlichen Sittlichkeit durchaus unbegriindet. Dieser
fuBte auf einem geschmacklosen Vergleich in seinem Schriftchen ,,Mein
TIch*. Stark schreibt dort: ,,Ich liebe nicht, wie der Liebende, sondern
wie der Hurer, der das Weib nur benutzt. Ich liebe nur, weil ich Meinen
und solange ich Meinen Nutzen herausziehen kann.” Wie er uns selbst
sagte und auch aus dem ganzen Zusammenhang ist aber ersichtlich, daf
St. hier nur von der allgemeinen Menschenliebe spricht; solange er von
seinen Mitmenschen in geistiger Beziehung einen Nutzen hat, sind sie
ihm lieb und wert; ist dies vorbei, so hort diese Liebe auf, sie ist fur
seine weitere Vervollkommnung zwecklos. In diesem Sinne liebt er wie
der Hurer, der das Weib nur benutzt. Andere dhnliche Stellen sind un-
zweideutig ebenso iibertragen gemeint. Dabei bleibt die Fragwiirdig-
keit der Vergleiche an sich natiirlich bestehen. Mag St. auch nicht so
frei von Sinnlichkeit sein, wie er meint und wie er sich gibt, iiber das nor-
male Mal} geht er in dieser Hinsicht jedenfalls nicht hinaus.

Bei einem Uberblick tiber die Entwicklung und den jetzigen Zu-
stand Starks glauben wir folgendes kurz zusammenfassend sagen zu
kénnen: Stark war von Jugend an eine psychopathische Personlich-
beit, bei der sich unter dem EinfluB religiser Erziehung und unter
Mitwirkung bestimmter konstellativer Momente (Erlebnis auf der Miin-
chener Redoute, Kriegszeit und Nachkriegszeit) der sehnliche Wunsch
-entwickelte, seinem Volk und der ganzen Menschheit aus dem Elend
des Krieges und der moralischen Versumpftheit der Nachkriegszeit
zu helfen. Seine offenbar schon wihrend des Krieges langsam zuneh-
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mende manische Erregung lie in ihm den GroBenwahn aufkommen,
daB er berufen sei, diese hohe Mission zu erfiillen. Mitten in der Schiitzen-
grabenarbeit begann er mit einem Male zu lesen, zu schreiben und zu
diktieren, nach dem Kriege auch in Richtung seiner Ideen redend und
handelnd zu wirken. Die seelische Einstellung weiter Volkskreise nach
dem ungliicklichen Kriegsausgang mag dabei konstellativ unterstiitzend
und suggestiv gewirkt haben. Denn mehr oder weniger standen wir
nach der Revolution alle unter dem Eindruck, dafl unserem ungliick-
lichem Volk nur dann geholfen werden kénne, wenn wir aus der mora-
lischen Versumpfung und Korruption, die sich wihrend und nach dem
Krieg breit gemacht hatte, herauskommen kénnten. Stark lebte sich
in die Rolle des Reformators so hinein, dafl er die Schwichen seiner Ge-
dankengénge nicht mehr sehen konnte, seine gewaltige Dialektik liel3
ihn in der Tat wohl oft genug aus dem einzelnen Redekampf als Siegef
hervorgehen, schlieflich konnte er — bekanntlich ein Charakteristikum
jeder tberwertigen Idee — auch keine Niederlage mehr sehen, wenn er
solche erlitt, oder er vergal sie sofort. Sein eindrucksfihiges Gemiit
hatte sich berauscht an dem edlen Zweck, den er verfolgte, seine Phan-
tasie half nach und lief ihn die notwendigen Voraussetzungen auBer acht
lassen, seine Eitelkeit, seine Selbstgerechtigkeit, sein unverkennbarer
geistiger Hochmut liefen ihm seine Person als befédhigt erscheinen, die
hohe Mission zu erfiillen. KEine Kémpfernatur war Stark eigentlich
nicht, er hatte sich wohl iiberall bisher behauptet, gehorte nicht zu den
Schiichternen und Feigen, aber das sthenische Sichdurchsetzen war bel
ihm nie als hervorstechender Charakterzug aufgetreten. Dafiir stand
hinter ihm der manische Schwung; nicht ein rasch verpuffender Rausch
hatte ihn ergriffen, es war ein Dauerzustand von Begeisterung — wenn
auch mehr innerlicher als duBerer — tiber ihn gekommen. Sein mani-
sches SelbstbewuBtsein machte ihn zum Mittelpunkt der Mission, die
manische Selbstsicherheit lieB ihn nicht irre werden trotz aller MiB-
erfolge, sie liefl ihn den aussichtslosen Kampf nun schon 6 Jahre ohne
Entmutigung fihren, sie lief ihn Wei'bv und Kind verlassen und in
der Welt umherziehen, um in unermiidlichen Reden fiir seine Lehre
Propaganda zu machen, um ihr ganz zu leben. Gerade in seinem un-
ermiidlichen Rede- und Bewegungsdrang erblicken wir einen besonders
nachdriicklichen Hinweis auf die endogen-manische Komponente seines
Leidens. Wire er nicht manisch, er wiirde ein Psychopath sein, wie
hundert andere, wiirde wie sie und viele andere Normale vielleicht
schwer gelitten haben unter den Néten der Zeit, er wiirde sich seine
Gedanken gemacht haben iiber das, was dem Volke nottut, wiirde viel-
leicht in gemeinsamer Arbeit mit anderen an seinem Teile mitzuhelfen
versucht haben, er wiirde sich wie tausend andere vielleicht Rat und

Hilfe gesucht haben in der Bibel, bei Nietzsche, bei Goethe und Fichte,
Archiv fiir Psychiatrie. Bd. 75, 48
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wiirde vielleicht auch innerhalb kommunistischer oder pazifistischer
Kreise mit verpuffendem Enthusiasmus mitgewirkt haben. Er wiirde
aber nicht sich selbst als Reformator und als A und O ausgebend und
als Christus- und Nietzschekopist in der Welt umhergezogen sein, seine
ganze Existenz aufs Spiel setzend. Und bitte er, wie mancher Réte-
held, als Edelanarchist auch sein Leben fiir eine Idee aufs Spiel gesetzt,
so wire er noch nicht iiber die fanatischen Psychopathen hinaus-
gewachsen; erst dadurch, dal er sein Ich in den Mittelpunkt einer ge-
haltlosen, unmoéglichen Lehre riickte, wurde er zum vermeintlichen
Propheten, zum Religionsstifter, zum Paranoiker. Diese Ichzentrierung
seines Jahre dauernden paranoischen Wahnes zwang ihm aber nicht
eine hysterische Geltungssucht auf, die sich iiberall in den Vordergrund
drangen mochte — wenn er auch zweifellos von eitlem Charakter war —,
sondern das manische, ungemessen gesteigerte Selbst- und Kraftgefiihl
gab ihm die ehrliche und felsenfeste Uberzeugung seiner Berufung und
die Kraft der Durchfiihrung.

An Stark schlieft sich unmittelbar an der Fall Louis HauBer, der von Reif
so schon geschildert ist (Zeitschr. f. d. ges. Neurol. u. Psychiatrie Bd. 70). Reif
selbst bezeichnet HauBer als echt hypomanisches Temperament, ja sogar als
leichte chronische Manie. Fast mdchte man sagen, ist es Geschmackssache, ob man
hier von einer ,,leichten chronischen Manie sprechen mé&chte, oder direkt von
chronischer Manie. HiuBler steht zweifellos Stark sehr nahe. Ihn unterscheidet
eigentlich nur, dafl sein Temperament noch unverkennbarer manisch. ist, und sein
Charakter mit der ausgesprochenen Geltungssucht und der pseudologistischen
Phantasterei, die frijher, als er noch Champagnerreisender war, hart an bewufBten
Schwindel streifte, noch viel unschoner ist, viel unehrlicher, wenn man werten will;
viel oberflichlicher — zum Teil gerade wegen der sehr pointierten manischen
Grundlage, — und viel kdmpferischer. Das erkennt man recht hiibsch aus dem
in Reiff’ Schilderung S. 56—58 wiedergegebenen Briefwechsel zwischen Stark und
Haufer; der Brief des letzteren ist gewodhnlicher, flacher, marktschreierischer,
niedriger. Man erkennt auch deutlich, daB Stark von HéauBer, wenigstens spéter,
gelernt hat, doch bleibt er durchweg ehrlicher und gehaltvoller. Warum aber will
man HiuBer nicht als Paranoiker gelten lassen ? Vielleicht war es 1921, als Reif
seine Krankengeschichte veréffentlichte, noch nicht ersichtlich, wie weit es sich bei
HauBer um eine mehr geschickte, spielerische Ausnutzung der Konjunlktur handelte,
er war damals erst 1—2 Jahre in das Lager des Prophetentums iibergegangen. Nach-
dem aber HiuBer noch heute, nach vielen Jahren, fiir seine Jdeen sich einsetzt bis
zum AuBersten und wirklich schon viel in seiner Prophetenrolle gelitten hat, da kann
es doch kaum mehr einem Zweifel unterliegen, daBl das nicht ein spielerischer Einfall
eines geltungssiichtigen pseudologistischen Schwindlers war, der sich in seinem
Prophetentum auswirkt, sondern HauBer glaubt jetzt schon tiber Jahre mit fester
Uberzeugung an seine Rolle. Sie ist ihm ja auch nicht persénlichkeitsfremd; er ist
doch in seiner Jugend sehr religiés erzogen worden, auch religios gewesen. Schon
mitten in seiner hochstaplerischen Kaufmannszeit brachen die religiésen Gedanken
immer wieder einmal durch, 1903 vielleicht mehr in kluger Berechnung, 1914 aber
doch schon in einer Form, die nicht nach Berechnung, sondern nach religisem
Gréfienwahn aussieht, niedergeschrieben zu einer Zeit, wo wirklich die Zeitstrémung
— es war 4 Monate nach Kriegsausbruch — noch keineswegs in weiteren Kreisen
in Richtung des Verzichts und in Richtung einer Flucht in die Mystik ging, wie es
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nach dem ungliicklichen Kriegsausgang unverkennbar war. Damals, 1914, schreibt
HauBer schon: ,,Endlich nach 20jshriger Verkennung komme der Tag, wo er ver-
standen und gewiirdigt werde. Nicht eitle oder frohlockende Uberhebung sei es, so
zu schreiben, sondern innerer Zwang, seinen Gefithlen Luft zu machen. Ausfijhr-
lich betont er, daB ihm nichts an Geld und Gut gelegen sei, was er erstrebe, sei nur
inneres hohes Gliick. Ein unaufhaltsamer Quell der Harmonie fliee unablissig in
ihm, und sein ganzer Gedankengang und sein Sinnen sei vollig im reinen mit sich
selbst. Wie Christus (— hier noch ,,wie Christus®‘; spater, 1920, heilit es ,,Jch
bin der Herr Euer Gott*) will er denen, die ihn verkannt haben, verzeihen.®
Wie sich HauBer seitdem und besonders nach 1921 weiter entwickelt
hat, scheint es sich doch um mehr zu handeln, als um eine reine ,, Fassaden-
anderung, wie ReifS seinerzeit annehmen zu miissen glaubte, sondern
um eine Personlichkeitsentwicklung, die zu einer klassischen gréfBen-
wahnsinnigen Paranoia fiihrte; aber freilich zu einer Parancia auf ma-
nischer Grundlage. Hier stimmen wir durchaus mit Reiff iiberein:
HéuBer ist nicht ein pseudologistischer Schwindler, wie ein Hauptmann
von Képenick, es handelt sich nicht nur um eine Episode, sondern in
ihm wirkt mit unwiderstehlicher Kraft die chronische Manie ,,eine tiefe
biologische Qrundlage, die allen seinen wechselvollen Betitigungsweisen
eine naive, fast selbstverstdndliche Kraft gibt und ihn den sonstigen
Schwindlernaturen als etwas Besonderes, man méchte sagen Urwiich-
siges, gegeniiberstellt' (Reiff). So macht die Manie HduBer zum Para-
noiker, macht aus dem pseudologistischen Psychopathen (im Verein
mit Milieu und Erlebnis) den geisteskranken Paranoiker. Wir méchten
HauBer in unmittelbare Nachbarschaft zu unserem oben geschilderten
gréBenwahnsinnigen Paranoiker Faust stellen; abgesehen von geringen
charakterologischen Verschiedenheiten, und abgesehen von der irre-
levanten Verschiedenheit der Wahnfabel und des Wahninhaltes sehen
wir keine trennenden Momente. Hi#uBer ist eines der schonsten Bei-
spiele der Literatur, wie aus einem chronischen Manischen bei geeig-
netem Charakter unter Einwirkung von Milien und Erlebnis ein Para-
noiker werden kann, genau so, wie eine chronische Manie bei geeignetem
Charakter unter Einwirkung von Milieu und Erlebnis sich entwickelt zum
Querulantenwahn —Persénlichkeitsentwicklung auf manischer Grundlage.
Wir kommen zu Langes Fall Bertha Hempel; es handelt sich um

einen erotischen Wunscherfiillungswahn. Lange erbringt unzweideutig
den Nachweis des hypomanischen Temperamentes bei seiner Kranken,
nicht nur von erbbiologischer Seite, sondern gerade auch klinisch, und
zwar, was uns bei unserer biologischen Auffassung des manischen Ge-
schehens besonders sympathisch ist, in der zusammenfassenden Formu-
lierung einer Plusleistung im Handeln, Denken und Fiihlen: ,,Allenthal-
ben begegnen uns Hinweise auf eine Plusleistung im Handeln, Denken
und Fiihlen. Wir sehen eine wnendliche Geschiftigheit*); die Kranke

*) Vom Ref. in Sperrdruck.
48*
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treibt dies und jenes; sie malt, bildhauert, schreibt, musiziert, dichtet,
niht und stickt und wirkt im Haushalt; sie pflegt Kranke und sorgt fiir
tausend Leute, die sie nichts angehen. Sie ist allseitig interessiert, liest,
was sie unter die Hénde bekommt. Wenn man ihren Gedanken im ein-
zelnen nachgeht, so findet man nichts von Zerfahrenheit, nichts von
einem schizophrenen Denken, wohl aber kann man in ihren Briefen gar
nicht selten ein ¢deenfliichiiges Abschweifen erkennen. Der Gedanken-
gang ist nie eigentlich abspringend, nie umbiegend, nie beziehungslos,
iiberall treffen wir ein lockeres, fliichtiges Gefiige, das alles andere als
schizophren anmutet. Dabei ist die Kranke lebhaft, ihre Stimmung
heiter, ihr Selbstbewuftsein immer hoch und wunerschiitterlich. Sie ist
warm, herzlich, mitleidig zu den Menschen, braucht Menschen, um sich
wohl zu fithlen. Sie kann ausgelassen sein, steckt voll Humor, redet
gern und geschickt. Ist sie mitunter leidenschaftlich und hitzig, so ist
sie doch. eine ,gute Pflanze’. Sie ist gesellig, gern gesehen. Thr fehlt
alles MiBtrauen, alle eigene Empfindlichkeit. Sie ist leichtlebig, be-
triebsam und hat im allgemeinen einen ungemein flotten Zug. Kurz,
wenn man das zusammenfalt, so wird man, ohne Riicksicht auf ihre
Psychose und eine Reihe anderer Wesensziige, kaum zu einem anderen
Urteil kommen koénnen, als daB ihrer Personlichkeit ein hypomanischer
Grundzug eignet.*

Zu diesen manischen Grundziigen treten aber Eigenschaften, die diesen
zu widersprechen scheinen. Sie lebt an sich unbekiimmert um den
duBeren Hrfolg und sorglos (Charaktereigenschaften, denen das hypo-
manische Geschehen nach unseren Darlegungen an anderer Stelle*) be-
sonders entgegen kommt), auf der anderen Seite aber ist sie ehrgeizig,
wenn es gilt, ihr Kénnen zu beweisen — also eine gewisse Kitelkeit, ein
leicht egoistischer Triebeinschlag im Charakter. Sie nimmt alles mit
heiterer Glelassenheit hin, kann aber wiederum gerade gelieblen Personen
gogeniiber furchtbar empfindlich sein, weil sie in etwas egoistischer Trieb-
einstellung gerade von den von ihr geliebten Personen besonders geliebt
sein will, immer Gutes erhalten, immer von ihnen als recht redend und
richtig handelnd erachtet werden will. Thren Hang zur Sentimentalitdt,
zur Schwirmerei, zum Romantischen empfindet sie jhrem der Realitit
zugewandten hypomanischen Wesen gegeniiber als nicht adiquat, sie
schligt die Stimmung mit einem Scherzwort tot [muf das Sentimental-
Romantische unbedingt schizothym-schizoid sein, hat es wirklich mit
der Schizophrenie etwas zu tun**) ?]. Sie ist ungemein erotisch veran-
lagt, m6chte sich in hypomanischem Lebensdrang am liebsten einem
Beliebigen hingeben; doch dringt sie schon aufkeimende Neigungen im

*) Temperament u. Charakter. Julius Springer 1924,

#*) Dag geht nicht gegen Lange, der mit mir die Uberdehnung des Schizoid-
begriffs ablehnt.
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konkreten Fall bewulit zuriick, noch ehe sie feste Gestalt gewonnen
haben (hat diese Erotik und das ihr sich entgegenstemmende, bald mehr
bald weniger bewuBte Schamgefiihl etwas mit Schizophrenie zu tun,
ist es notwendig ein Ausfluf schizoid-schizothymen Wesens, oder ist
es eine einfache Charaktereigenschaft, wie wir sagen wiirden ?). Eine
gewisse starre Rechtlichkeit als Charakterzug, eine aus ihrem feinen
Gefiihl fiir hohere Werte selbst gebildete Norm, steht im Widerspruch
zu mancher laxen Auffassung und dem warmen natiirlichen Empfinden,
das sonst in ihr pulst und von dem lebenférdernden manischen Elan
gespeist wird. Hier sehen wir Charakter und Temperament deutlich
miteinander ringen. Als besonders bemerkenswert wird von Lange das
Beieinander von Zahigkeit, Hartnickigkeit und grofler Sprunghaftigkeit
bezeichnet. Gewif}, aber wann ist sie zih und hartnickig ? Ausdauernd
hartnéckig immer dann, wenn es sich um eine fiir das Ich wesentliche
Sache handelt; in erster Linie bei ihrer schon friih fixierten Jugend-
neigung, die sich spiter zum Wahn auswichst; auch sonst gelegentlich,
wenn ihr etwas fiir ihr Eigenleben bedeutsam erscheint ; sprunghaft aber
ist sie im ganzen tbrigen Sein. Auch hier geht Charakterliches und
Hypomanisches durcheinander. Das Beieinander von zih, retentions-
stark bei Trieberlebnissen, aber retentionsschwach fiir andere Dinge ist
eine gar nicht seltene Charakterstruktur schon normalerweise, auch dar-
auf wurde von uns (. ¢.) schon hingewiesen. Die Retentionsschwiche
hat aber — und bei Bertha Hempel ganz besonders — nicht selten eine
hypomanische Komponente, oder sogar Grundlage. Das Hypomanische
hat an sich die Tendenz, Retentionsstirke in Retentionsschwiche zu
verkehren; wenn aber charakterlich die Retentionsstirke zu sehr fest-
gelegt ist, so resultiert das Gegenteil, eine Vermehrung der Zahigkeit.
Es gelingt dem manischen Element in Bertha Hempel nicht, sie zu
dem manischen SchluB zu bringen: ,,Rutsch mir den Buckel herunter,
esgibt noch mehr und bessere Ménner*, die Manie ist nichtstark genug, um
den alten aus dem Charakter erwachsenen Komplex hinwegzufegen, und
deshalb bewirkt sie nun das Gegenteil und lift die Kranke sich mehr und
mehr hineinbohren in diesen Lieblingsgedanken, bis er, romantisch aus-
gestaltet, in ihr wird zum Liebeswahn, zum Wahn des Geliebtwerdens von
der geliebten Person, nicht mehr aufgegeben werden kann, ohne daB sich
die Kranke selbst aufgibt ; Sicherheit und Ausdauer indiesem Kampf gegen
die Wirklichkeit gibt ihr aber allein der manische Schwung, der bis zum
auBersten gesteigerte Trieb der Selbstbehauptung. Sie war nicht ego-
istisch-sthenisch genug, um in wilder Feindschaft gegen die Neben-
buhlerin den geliebten Mann erkdmpfen zu wollen, sie war aber zu ego-
istisch und zu manisch, um zu verzichten, und sie war dank ihres phan-
tastischen Charakters und ihres manischen Temperaments imstande,
sich, ohne je zusammenzubrechen und sich aufzugeben, immer neue Aus-
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wege zu ersinnen in dem wahnhaften Dauertraum, in den sie sich hinein-
lebte. Wir méchten glauben, daB Bertha Hempel, wenn sie nicht ma-
nisch gewesen wire, den erfolglosen und aussichtslosen Kampf oder
Traum aufgegeben und sich mit der Wirklichkeit abgefunden, eventuell
in psychogener oder hysterischer Form abreagiert hétte, wie tausend
und abertausend hoffnungslos liebende Madchen.

Wird man uns vielleicht zugeben, dafl innerhalb des Gebiets der
groBenwahnsinnigen und der Wunschparanoia das manische Element
eine bedeutsame Rolle im Aufbau der Psychose spielt, so stofen wir bei
Besprechung des Verfolgungswahns auf wesentlich gréfiere Schwierig-
keiten beim Aufzeigen des manischen Faktors. Das liegt nur zum Teil
daran, daB man das ganze letzte Dezennium hindurch fast nur auf
die psychologisch verstindlichen Zusammenhinge geachtet und sich
ihrer Analyse gewidmet hatte, zum anderen Teil in der Tat daran, daB
das manische Geschehen in diesen Fillen erheblich weniger deutlich
zutage tritt, insbesondere die heitere Siegeszuversicht meist vermifit
wird, daB die Charakterstruktur und die aus ihr resultierenden Erleb-
nisse die Temperamentseinfliisse oft in hohem MaBe verdecken. Diese
sind aber trotzdem da, wirken in ihrer Eigenart der quantitativen Stei-
gerung alles seelischen Geschehens doch fort, und lassen sich so gut wie
immer, nach unseren Erfahrungen immer — wenn man nur darauf zu
achten gelernt hat — an der ,,Plusleistung® aller seelischen Qualitéten
nachweisen. Die geeignete Betrachtungsweise ist dabei allerdings keine
rein verstehend psychologische, sondern mehr eine naturwissenschaftlich-
klinische und eine klinisch-psychologische. Die verstandlichen Zusammen-
hingewerden bei psychologischer Betrachtung gewifiniemalsabreiflen, der
Paranoiker wird uns alles in seiner Weise verstéindlich motivieren kon-
nen, die Kontinuitidt des Erlebens bleibt vollstandig gewahrt. Aber ist
es denn bei leichteren manischen Erregungen oder bei leichteren de-
pressiven Schwankungen anders? Wir wissen doch, dal gerade bei
diesen die Kranken und Angehérigen nur zu oft Ursache und Wirkung
verwechseln, daf3 der Tod der GroBmutter schuld sein soll an der Me-
lancholie, daB jemand wegen eines geschiftlichen Verlustes oder in-
folge von Uberarbeitung in manische Erregung verfallen sein will oder
soll; ist die Erkrankung nicht zu schwer, dann geben uns die Kranken
womdglich selbst diese Motivierungen an, und gar nicht so selten er-
scheint auch dem Psychiater der Zusammenhang so plausibel, daf er
zundchst sich tiuschen 148t und an das Vorliegen einer reaktiven Sto-
rung glaubt. Und doch ist es umgekehrt! Kénnte das nicht bei Para-
noikern dhnlich sein? Das ist ja die Schwierigkeit; gerade bei Para-
noikern, bei denen die psychotischen Erscheinungen wenigstens im Be-
ginn iber subakute Zustinde nicht hinausgehen, reifit das Verstehen
nicht ab, fiihlen auch die Kranken nirgends einen Knick, alles ent-
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wickelt sich scheinbar so logisch und folgerichtig, wie nur méglich. Ein
sehr schones Beispiel ist der gleich zu besprechende Fall Arnold von
Kehrer*) und der von Gaupp**) so wunderschén analysierte Fall Wagner.
Von dieser psychologischen Seite aus wird man also niemals erwarten
koénnen, objektiv AufschluB zu erhalten iiber das nur scheinbar moti-
vierte Beginnen von Erregungen, die dann zu den ersten systematischen
Wahnansétzen fiihren. Zuweilen wird dies tiberhaupt nicht recht gelin-
gen. Um so mehr miissen wir versuchen, aus formalen Elementen, eben
aus dem ,,Plus® an psychischen Leistungen, und aus dem Verlauf der
Psychose der Frage von der klinischen Seite niher zu kommen.

Was nun den Kehrerschen Fall Arnold anlangt, so koénnen wir doch
einige Bedenken hinsichtlich einer Einreihung in die Erkrankung Para-
noia nicht unterdriicken. Natiirlich ist es von psychologischem Stand-
punkt aus ein geschlossenes Wahnsystem, das uns Kehrer in schénster
Analyse entrollt, aber wenn man an das denkt, was Kraepelin urspriing-
lich unter Paranoia verstanden wissen wollte, so muf} es einen doch sehr
bedenklich machen, wenn bei Kehrers Kranken ,,am Tage nach der
klinischen Aufnahme® die Genesung bereits einsetzt, und daBl er nach
21/, Monaten bereits geheilt entlassen werden konnte. Wer noch, wie
wir, an die Mdoglichkeit der Aufstellung von Krankheitsgruppen glaubt,
und sich nicht resignierend mit der Aufstellung psychischer Reaktions-
weisen zufrieden gibt, dem dréngt sich doch zunichst die Frage auf, ob
es sich hier nicht um eine einfache psychogene Reaktion und Psychose
bei einem in verschiedenen Farben (nach der paranoischen, hysterischen
und phantastischen Seite hin) schillernden Psychopathen gehandelt hat,
oder ob nicht doch manisch-depressive Stérungen die psychogene
Wahnreaktion erst ermdglichten, unterstiitzten oder bis zur akuten Psy-
chose steigerten. Nur im letzten Falle konnen wir den Kranken Kehrers
der Paranociagruppe zurechnen, im anderen Falle handelt es sich um
eine psychogene Wahnbildung, die in die Gruppe der reaktiven Psy-
chosen eingeht. Kehrer lehnt allerdings das Hineinspielen manisch-de-
pressiver Faktoren rundweg ab: ,,Wo von fern manisch-depressive Ziige
anklingen — in den Gedankenstiirmen beim Konzert, in der Stimmung
bei Ankunft in der Vaterstadt, in den ekstatischen Begeisterungen der
paranoischen oder der religidsen Erleuchtungen, in dem GréBenwahn
seiner religivsen Berufung, in den Provokationen seiner hiuslichen Um-
gebung, in den kirchlichen Demonstrationen im Hause der Mutter und
auf der anderen Seite in allen depressiven Zustinden* —, da handelt
es sich nach Kehrer um rein reaktive Zustinde, nur um ,,eine besondere
Ausprigung normal-psychologischer Kontrasterscheinungen®, um nichts

*) Kehrer: Zeitschr. f. d. ges. Neurol. u. Psychiatrie 74.
*%) Qaupp: Verbrechertypen. Zur Psychologie des Massenmordes. Berlin:
Julins Springer 1914.
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anderes als um das von der Hysterie her bekannte ,,himmelhochjauch-
zend, zu Tode betriibt’“. Wenn Kehrer im Hinblick auf diese reakiiven
Mechanismen von dem Umschlag ,,der manischen Hyperthymie zur me-
lancholischen Depression spricht, so miissen wir das als wenig gliick-
lich bezeichnen; denn unter Hyperthymen versteht man doch gerade
etwas wirklich Manisches, nicht eine reaktiv-exaltative Stimmungs-
schwankung, die Kehrer hier gerade in Gegensatz stellen will zur au-
tochthon-manischen KErregung, welch letztere hinwegzudisputieren er
sich bemiiht. Die Hyperthymen sind auch fiir Kurt Schneider, und wie
ich glaube fiir uns alle, die hypomanischen Psychopathen, und Schneider
trennt von ihnen die Stimmungslabilen, auf die Kehrer im Falle Arnold
zusteuern miiBte. Aber aus all dem, was Kehrer als ,,Anklinge an das
manisch-depressive Irresein® bezeichnet, wollen wir auch gar nicht auf
die manisch-depressive oder hypomanische Grundlage schlieBen; auch
als Hypomanicus entbehrt Arnold nicht der allen, besonders aber reak-
tiv labilen Menschen eigenen mehr oder weniger ausgeprigten Kontrast-
reaktionen; das sind bei A. auch fiir uns Ausfliisse ‘seines stimmungs-
labilen, in mancher Hinsicht fanatischen, normierten, vielleicht auch
phantastischen Charakters, mit einer guten Portion von Egoismus und
Eitelkeit gemischt (daher nicht nur Empfindsamkeit, sondern auch
Empfindlickkeit), nicht ohne hysterische Reaktionen, asthenische Aus-
weichungen und gelegentliche triebgespeiste Eigensinnsreaktionen; Aus-
fliisse eines psychopathischen Charakters, den man nur schwer einem
der iiblichen,, Typen*‘einordnen kdnnte, dessen Variationsbreite hdchstens
durch eine Strukturformel zum Ausdruck gebracht werden konnte, wie
wir sie in unserer Arbeit iber Temperament und Charakter anzubahnen
versucht haben. Hinter allem aber scheint doch ein méchtiger Elan zu
stehen, der den A. in seinem Kampf nicht ermiiden Ja8t— und darauf
kommtes uns viel mehr an—, derfreilich bei der rein auf die psychologische
Struktur gestellten Darstellung Kehrers schwer aufzuweisen ist. Wir
héren, daB Arnold bei aller Religiositét und trotz seines schiichternen
Wesens von heiterem Temperament war, sanguinisch, strebsam, fleiBig,
bester Schiiler; in seiner Berufsentwicklung liegt etwas Unstetes und
Sprunghaftes; wir hiren, daf er nach seiner Aufnahme in die Klinik
sehr viel sprach, er berichtet selbst von einer ,Nervositit®, die vom
vielen Rauchen komiae; das habe er tun miissen, damit der Geist ,,die
kolossale Gedankenarbeit bewiltigen koénne. Er hilt sich fiir eine
groBe Personlichkeit, die natiirlich ihre Neider und Zweifler habe.
Nach 6 Tagen Klinikaufenthalt auf die rubige Abteilung versetzt,
,;mischte er sich in allerlei Dinge ein, redet abstinierenden Kranken zu,
sie miiBten essen u. dgl. mehr”. Nach Abklingen der Erregung wird er
fiir einige Wochen still und leicht gedriickt. Kehrer lehnt jedes ,,au-
tochthone Hereinbrechen der Psychose™ ab; ja gewill, psychologisch
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reifft Arnolds Entwicklung nirgends ab. Aber fiir den klinischen Beob-
achter gibt es doch 2 Stellen, die daran denken lassen, daB irgendein
biologischer Vorgang plstzlich eine gewisse Haltungsinderung dem
AuBenstehenden besser versténdlich machen kénnte, als die rein psy-
chologische Darstellung, die A. gibt. Arnold warf Ende Januar 1917
seine damalige Berufsarbeit ,,Knall und Fall*“ hin, wurde fabelhaft re-
ligiés, kaufte religiose Biicher, ging sehr viel zu den Sakramenten und
auch sonst in die Kirche, er beichtete viel, einen Sexualverkehr wohl
10mal, betete viel. Kin zweiter Sturm setzte offenbar Ostern bis Pfing-
sten 1919 ein, wo er zu Hause davon sprach, dafl er die Stimme des Hei-
landes hére, auf den Knien lag, betete, viel Heiligenlieder sang, oft in
Ekstase war, verklirt zum Himmel aufsah und die Héinde erhob. Dabei
al er viel und hielt wie immer auf rechte Kleidung und Kérperpflege,
was uns nicht so ganz zu einem rein psychogen-ekstatischen Zustand
zu passen scheint. Dann kamen depressive Einbriiche, wie weit reaktiv
durch sein Erleben bedingt, wie weit als Mischzustinde aufzufassen,
vermdgen wir nicht zu entscheiden: wenige Tage vor der klinischen
Aufnahme zitterte er furchtbar, hatte Angstschweil und betete auch
die Nacht in einem fort, so dafl schlieBlich klinische Aufnahme not-
wendig wurde. Das sind die Momente, die uns doch ernstlich an ein
Hineinspielen manisch-depressiver Faktoren denken lassen, auf deren
Grund erst das von Kehrer so schén analysierte paranoische Erleben in
psychotischem Ausmaf} ermdoglicht wurde. Nimmt man diese Grund-
lage an, so darf man die Psychose nosologisch wohl unbedenklich zur
Paranoiagruppe rechnen; lehnt man sie ab, so ist es eben eine psycho-
gene Wahnentwicklung gewesen, iiber deren Ausmaf und deren Dauer
man sich wundern muB}, aber die doch auch nach unserer Auffassung
sich verteidigen 1a8t, freilich nur unter Schwierigkeiten. Denn eigent-
lich waren die &uBeren Verhiltnisse keineswegs die ganzen Jahre hin-
durch so schlecht, dal man von einem chronischen Lebenskonflikt reden
kénnte, Arnold hatte auch genug Gelegenheit sich auszusprechen, und
sein Sexualerlebnis war bereits 10mal gebeichtet und nach Ausschluf
vom theologischen Studium hatte es eine Art ,,Sithne gefunden. Frei-
lich versteht man trotzdem das Weiterwirken bei dem labilen Menschen,
und es kommt schlieBlich beinahe auf einen Streit um Worte heraus,
wenn wir im Gegensatz zu Kehrer darauf hinweisen méchten, daB hier
doch wohl ein manischer Elan den A. nicht nachgeben lieB. Wer nicht
mit uns aus den oben angefithrten klinischen Zeichen wenigstens die
Msbglichkeit eines manisch-depressiven Einschlags zugibt, dem kénnen
wir es an der psychologischen Entwicklung des A. natiirlich nicht be-
weisen, das Kndogene und das Psychogene, die Temperaments- und
die Charaktereinfliisse und ihre Folgen sind eben phinotypisch immer
zu einem einheitlichen Erleben verflochten. Fiir uns wichst auch der
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GréBenwahn Arnolds, der neben seinem Verfolgungswahn einhergeht,
nicht aus dem Verfolgungswahn heraus, sondern wir meinen, dafl es
hier wie bei allen wirklichen Paranoikern so ist, da der GroBenwahn
sich auf der endogenen, hypomanischen Grundlage, aus dem hypo-
manischen Temperament heraus entwickelt, der Verfolgungswahn aber
ist eine Folge des iiberempfindlichen, retentionsstarken Charakters unter
der Einwirkung von Milieu und Erlebnis. Je stiarker der manische Tem-
peraments-Hinschlag, desto stérker tritt der Gréfenwahn in den Vorder-
grund, je starker der paranoiafihige Charakter und je massiver die Kon-
flikte, desto mehr dréngt der Verfolgungswahn den Groéfenwahn in
den Hintergrund. Den letzteren Fall sehen wir hier bei Arnold, den
ersteren in dem von uns wiedergegebenen Fall Faust. In der Mitte steht
der Fall Pummer. Unter diesem Gesichtswinkel sei nun auch noch auf
den Fall Wagner eingegangen.

Gaupps Schilderung der psychologischen Entwicklung des Verfol-
gungswahnes bei dem Hauptlehrer Wagner ist iiber alle Kritik erhaben.
Er hat eine Grundlage geschaffen, auf die jeder, der iiber Paranoia ar-
beitet, zuriickgreifen muB; noch nie war die psychologische Entwick-
lung eines Verfolgungswahnes so tief und lickenlos klargelegt. Allein
das ist hier nicht die Betrachtungsweise, auf die wir abzielen. Wir fragen
uns, ob wir nicht Anhaltspunkte haben, die uns auch in dem Krank-
heitsbilde Wagner das Hineinspielen eines biologischen Faktors im Sinne
hypomanischer Plusleistungen erkennen lassen, die auf das hypo-
manische Temperament hinweisen, das fiir den GréBenwahn, der neben
seinem Verfolgungswahn einhergeht, den Nahrboden abgab, der nicht
abhingt von Milieu und Erlebnis, wie der charakterlich bedingte Ver-
folgungswahn, und der den GréBenwahn oder zum mindesten die Selbst-
iiberschitzung auch nach Verschwinden der den Verfolgungswahn be-
dingenden duBeren und inneren Konflikte andauern 158t. Ich glaube,
daB wir dies an Wagner zeigen kénnen. GewiB, auch der GréBenwahn
Wagners steht nicht als psychologisch isoliertes Gebilde im Leben
Wagners, es miissen iiberall psychologische Féden zu dem iibrigen Kr-
leben fiihren, sonst wire es eben keine nacherlebbare, nachfiihlbare Er-
krankung mehr. Wagner deutet diesen GréBenwahn natiirlich ganz und
gar an Hand dieser Faden — wie sollte er anders ? —: ,,Der Grolen-
wahn, der in meinen Schriften zum Ausdruck kommt, ist die natiirliche
Reaktion auf meine Depression.” Nach all den Leiden, schreibt Gaupp™®)
in seiner 2. Katamnese zu dem Fall Wagner, nach all der Qual, die er
habe tragen miissen, sei als ein Kontrast in Wagner der Gedanke leben-
dig geworden, er miisse ,,ein auBerordentlicher, seine Zeit iiberragender
Mensch® sein. Es kann wohl nicht bezweifelt werden, dall Wagner von
jeher von sich selbst und seinen Féhigkeiten sehr hoch dachte. Wenn

*) Zeitschr. f. d. ges. Neurol. u. Psychiatrie 69, 182 bzw. 194.
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dies nach auBlen nicht gerade aufdringlich in Erscheinung trat, und wenn
er seine hohe Selbsteinschétzung nicht hemamungslos in seinen Reden
zum Ausdruck brachte, so lag dies eben nur an seiner verschlossenen
charakterlichen Art und an dem in ihm nagenden Erlebnis, das ihm
eine Zuriickhaltung vor seinen Mitmenschen auferlegte. Aber gemerkt
hat man diese hohe Selbsteinschiitzung doch: er war hochtrabend, be-
diente sich nicht der dialektischen Umgangssprache, hatte eine Art
vornehmer Abgemessenheit in Gesten und Reden, er zeigte eine grofBe
Menschenverachtung, Selbstiiberhebung und geistigen Hochmut. Schon
deutlicher kam sein GréBenwahn in leicht angetrunkenem Zustand
heraus: ,,Was Schiller, was Goethe! Ich bin der gréBte deutsche Dra-
matiker.” Schon 1907, 1908 oder 1909 hat er 6fters geiuBlert: ,,Dieses
Jahr werde ich noch sterben und da wird man von Wagner sprechen;
Wagner wird noch ein grofer Mann werden.” Oder: ,,Ich bin iiber euch
alle turmhoch erhaben. Thr kénnt alle zusammen das Wasser mir nicht
bieten. Ich werde noch ein beriihmter Mann werden. Wenn ihr schon alle
lange verfault sein werdet, wird man von mir noch lange reden, noch nach
Jahrhunderten. Von allen Menschen, die ich bis jetzt kennen gelernt
habe, bin ich weitaus der Gescheiteste, Beste und Anstindigste.” ,,Was
Gott, ich brauche keinen Gott, ich bin selbst mein Gott!* Sind das
nicht GroBenideen, von einem Kraftgefiihl strotzend, wie man es prich-
tiger bei keinem Maniker findet? Miissen einem da nicht Bedenken
kommen, daB} diese Ideen nur ,,Kontrasterscheinungen‘ sein sollen, Re-
aktionen auf seine deprimierenden Erlebnisse? Kann man sich voll
befriedigt fiihlen von dieser Erklirung, auch wenn man es psychologisch
verbramter ausdriickt: ,,Namentlich da, wo die Waffen versagen, die
zur Uberwindung und Niederwerfung der entgegenstehenden Hinder-
nisse notwendig sind, Zahigkeit und Nachhaltigkeit des Willens, wird
die Selbstbehauptung auf einen dieser Wege gedringt, die beide zum
GroBenwahn fiihren, sei es durch hochfahrende Auflehnung gegen
fremdes Urteil, sei es durch Ausweichen in Zukunftshoffnungen, die
kein Mifigeschick zu zerstoren vermag® (Kraepelin). Ahnliche Ein-
stellung hat wohl mancher von uns im Innern selbst erlebt, als uns in
der Revolutionszeit 1918/19 die eigenen Volksgenossen schmihlich ver-
lieBen und bekiampften. Aber das waren voriibergehende Reaktionen.
Bleuler lehnt diese Deutung des GroBenwahns beim Paranoiker als
einer konsekutiven oder komplementiren Erscheinung ab, er halt eine
primére Selbstiiberschitzung des Paranoikers fiir gegeben und néhert
sich damit der dlteren Anschauung G. Spechis*), daB jeder Paranoiker
tatséchlich gréfenwahnsinnig sei. Gewil, wir geben gerne zu, da8 auch
eine reaktive Komponente spéter hineinspielte, die hohe Selbstein-
schétzung des (hypomanischen) Paranoikers muf} ja dazu fiihren, daf

*) Zentralbl. f. Nervenheilkunde u. Psych. 1908, S. 817.
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seine Niederlagen und die ihm begegnenden Widerstande spiter auch
grofenwahnsteigernd mitwirken, dall die normalerweise vorgebildeten
Kontrastreaktionen so kraf hervortreten, dal Wagner sein Leiden
iiber das Leiden Christi, sich selbst iiber den Nazarener stellt. Das hin-
dert aber nicht, daBl er schon vorher in manischer Selbstiiberhebung
groBBenwahnsinnig war. Und den Beweis dafiir sehen wir in Wagners
jetzigem Zustand, nachdem er seinen Verfolgungswahn korrigiert hat.
Avch der GroBenwahn hétte einer verniinftigen Selbsteinschitzung
Platz machen miissen. Das ist aber nur sehr zum Teil geschehen. Die
gewaltige Selbstiiberhebung, zum mindesten eine sehr hohe Selbstein-
schatzung ist geblieben, wenn er es auch sich und anderen nicht ein-
gestehen mag. So schreibt er wohl iiber sein Drama ,,Wahn, in dem er
den Untergang Konig Ludwigs II. wiedergibt, an einen Schriftleiter
einer Tageszeitung®): ,,Das Drama ,Wahn® konnte nur ick schreiben.
Rede geht von einem Dichter, dall er alle Hollen und ihr Grausen ge-
schaut habe. Aber erlebt hat er sie nicht, nein, das hat er nicht. Ich
bin auch in der Hélle gewesen, mitten drin, im feurigsten Pfuhl. Und
ich koénnte auch schildern, wie schildern! Aber so ich von mir selber
redete, wiirden sie alle schreien: seht doch, wie der Kleine sich grof3
macht! Darum rede ich von einem, der, obgleich er auf den Hohen
thronte, doch Leidensgenosse ist.” Spricht das nicht, wenn auch ver-
kappt, von ungewohnlicher Selbsteinschétzung, — trotz Einsicht der
furchtbaren Niederlage, die er (in der Krankheit) erlitt ? Und dann
noch klarer: ,,Ich wollte das Konig-Ludwig-Drama schreiben. Und ich
wage zu behaupten, dag ich es geschrieben habe.” Und nun halten wir
dagegen das Wort, das ihm frither einmal im Rausch entfloh, als die
bewufiten Hemmungen fieler : ,,Was Schiller, was Goethe! Ich bin der
groBte deutsche Dramatiker®, so sehen wir mit zwingender Klarheit,
daB heute noch fast derselbe Selbstiiberhebliche spricht, wie vor vielen
Jahren, der von innerem Kraftgefiihl strotzende, nicht niederzubeugende
Hypomanicus. Niemand wird verlangen, dal Wagner, durch seinen Cha-
rakter und seine Erlebnisse in Héllenqualen hineingetrieben, frither oder
heute der Welt das Antlitz eines allzeit fréhlichen Hypomanicus zeigt.
Der Charakter, der die Erlebnisse zeitigt und sich an ihnen weiter bildet,
verdeckt das Temperament. Aber dieses ist doch vorhanden und
juBert sich in der noch heute bestehenden Selbstiiberhebung, in dem
Kraftgefiihl, das nicht umzubringen ist, in dem nicht niederzubeugen-
den, biologisch fundierten Lebenselan. Nur dieser biologisch fundierte
Lebenselan und unerhérte Lebenstrieb — der bekanntlich gerade beim
Gegenstiick der Manie, in der Melancholie, zum krankhaften- Gegenteil
sich verkehrt, in Wagners Hypomanie aber sicher ungewéhnlich, ja
krankhaft war, — erklirt es uns auch, daB er zwischen dem Weg des

*) Siehe bei Gaupp: Zeitschr. f. d. ges. Neurol. u. Psychiatrie 69, 8. 190 u. 194.
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Selbstmordes, der ihm in Form des Selbstmordgedankens (reaktiv)
mehrfach sehr nahe trat, mit dem er spielte und den er doch nicht gehen
konnte — gewil nicht aus ,,Feigheit*; denn feige war seine Tat in Miihl-
hausen nicht —, und dem furchtbaren Massenmord den letzteren wihlen
mufte. Dazu zwang ihn seine biologische Fundierung; und seine eigene
psychologische Deutung, daBl er zum Selbstmord zu ,.feige” war, ist ein
subjektives Werturteil, aber wissenschaftlich falsch. Und wenn Wagner
1918 unter dem Titel: ,,Spriiche eines Narren‘* der obersten Heeresleitung
eine langere Abhandlung mit eigenen militérischen Vorschligen schickte,
,»die zu des deutschen Volkes grofitem Schaden wahrscheinlich einfach
in den Papierkorb gewandert sind‘‘, ist das nicht manischer GréBen-
wahn ¢ Hat das psychologisch etwas mit ,,Kontrastreaktionen* zu tun ?
(Gaupp: Zeitschr. f. d. ges. Neurol. u. Psychiatrie 6¢). Und wie ist es
mit den ,,Plusleistungen® auf dem gesamten psychischen Teilgebiete ?
Geht man in seine Kindheit zuriick, so ist ein klares Bild nicht zu ge-
winnen. Die Zeugenaussagen lauten sehr verschieden. Nur in einem
stimmen sie alle iiberein, dal Wagner ein ungewdhnlich begabter Junge
war. Er war im letzten Schuljahr nach Kenntnissen und Verhalten
immer der Erste; er erschien als fleiBig und allgemein begabt, war leb-
haften und beweglichen Geistes, zuweilen vorlaut; ,,offen, frisch und
munter bis zur Ausgelassenheit, ist er doch stets einem ernsten Wort
zuginglich.” Er war sehr rasch beleidigt, aber im Verkehr ein ,,tadel-
loser Kerl”; doch in der Schule schon eingebildet. Das ,eingebildet*
und ,,hochmiitig* klingt dann aus allen Zeugnissen seiner Seminarmit-
schiiler und Kollegen wider; aber auch der ,,herrliche Geist*; und er war
offenbar seinen Mitschiilern und Kollegen geistig auch weit iiberlegen.
Er war ungemein belesen und disputierte gern iiber religitse und philo-
sophische Dinge. Er wird als gutmiitig, hilfsbereit, freundlich bezeich-
net, aber auch als ruhig und sogar als behdbig, was uns hinsichtlich der
geistigen Beweglichkeit nicht zu dem Urteil veranlassen kann, daB man
von einer Minusleistung auf dem Gebiete des Handelns sprechen kénnte;
denn viel lesen und viel schreiben ist auch ein ,,Handeln®, und die
duBere Gehaltenheit darf nicht tduschen, doppelt nicht, wo ein gut Teil
Folge #uBerer Konstellationen war, aufgezwungene Zuriickhaltung.
Bei den Madchen war er beliebt, schon als Schulbube spielte er gern
,»Hochzeiterles®, und als er bei dem schénen Spiel einmal erklirte, er
kénne ja auch 2 Frauen nehmen und diese Bigamie mit guter Bibel-
kenntnis unter Hinweis auf die 1000 Weiber Salomos rechtfertigte, da
bekam er diese zweite als — Dienstmadchen. Launig und mit Humor
hat er davon in seiner Lebensbiographie selbst berichtet, und ich kann
mich des Eindrucks nicht ganz erwehren, daB von dem schénen und
warmen Pilinzchen Humor, das nach Lange den Paranoikern so ganz
fehlen soll, mehr in Wagner steckte, als er Wort haben will nach all
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dem, was geschehen, und daB diese dem Manischen so nahe Eigenschaft
ganz anders in ihm aufgeblitht wire, wenn nicht sein Charakter im
Verein mit dem Schicksal sein Temperament fast ganz verdeckt hatte*).
Gaupp schreibt in seiner Darstellung des Falles Wagner selbst, nicht nur
die frithe Jugendzeit, auch die Zeit in Niirtingen (Praparandenanstalt)
habe in der Biographie eine halb humoristische, halb ernste Darstellung
erfahren. Durch die Darstellung der Jugendjahre geht ein harmlos-
heiterer Plauderton. Wir finden also, besonders in der Zeit, da die Er-
eignisse Wagner noch nicht verbogen hatten, doch eine ganze Reihe
Eigenschaften, die Kretschmer gerade seinen Zyklothymikern zuschreibt :
Gutherzigkeit, Freundlichkeit, auch Gemiitlichkeit, Sinn fiir Humor,
Lebhaftigkeit, wenigstens innerlich, intrapsychische Beweglichkeit und
dabei etwas Schwernehmendes, Stilles, einen Zug zum Pessimismus.
Mit dem ,,Dominanzwechsel” oder ,,Erscheinungswechsel® darf man
diese Dinge nicht aus der Welt schaffen, eben weil sie infolge der im Ver-
ein mit den Erlebnissen erfolgten Charakterentwicklung spiter nurin den
Hintergrund gedréingt wurden. Als eine Plusleistung miissen wir auch
Wagners lebhafte schriftstellerische Tatigkeit buchen, die ihn aufler
seiner mehrbéndigen Selbstbiographie ein Drama nach dem andern
schreiben lie3; wir nennen die Dramen ,,Absalom®, ,,David und Saul®,
»Nero®, ,,Der Nazarener’, dazu dann das sicher erst nach der Inter-
nierung in die Heil- und Pflegeanstalt entstandene Drama ,,Wahn®'.
Gewil, man konnte sagen, es miisse doch nicht jede produktive schrift-
stellerische Tétigkeit im Sinne einer hypomanischen oder manischen
Plusleistung gedeutet werden. Sicher nicht. Aber legt die Tatsache,
daB jemand, der nicht Schriftsteller von Beruf ist, ein Drama nach dem
andern schreibt und sich auch sonst reichlich schriftstellerisch betéatigt,
und zwar nicht im Fach, nicht den Gedanken eines hypomanischen
Schusses recht nahe ? Und noch dazu, wenn diese Produktivitit selbst
durch die Internierung in einer Heil- und Pflegeanstalt nicht lahmgelegt
werden kann; hétte das Erleben eines Wagners nicht einen anderen als
einen Hypomanicus so niederbeugen miissen, dafl ihm die Lust am
Dichten und daB ihm auch der GréBenwahn vergangen wire, noch dazu,
nachdem er eingesehen, was er getan? Freilich kann man alles auch
psychologisch deuten: Es war die Flucht vor der grausamen Realitit
in das Land der Dichtung, es war eine Art Abreagieren usw. Allein
klinisch betrachtet will es uns so scheinen, als ob wir in dieser Art der
Abreaktion den Ausdruck eines nicht niederzuzwingenden Lebens-
elans erblicken miissen, der eben manisch ist. Das widerspricht der

*) Ubrigens zeigte auch der von ,,freudloser Unrast* getriebene Realschul-
professor Heutner, den wir oben schilderten, zuweilen ganz unverkennbare Anfliige
von Humor, und sagte selbst von sich, dafl ihm Sinn fiir Humor von jeher durchaus
nicht fremd gewesen sei.
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psychologischen Deutung nicht, sondern macht das Psychologische
psychologisch noch verstdndlicher und macht es uns auch biologisch-
naturwissenschaftlich begreiflich. Der GroBenwahn Wagners wuchs
aus der hypomanischen Temperamentskomponente seines Wesens her-
aus, der Verfolgungswahn aber war die Resultante eines Krifteparallelo-
gramms, dessen eine Kraftrichtung bedingt war eben durch diese hypo-
manische Temperamentskomponente, die andere aber durch den iiber-
empfindlichen, tiefsten Erlebens {fahigen, retentionsstarken, trieb-
gespeisten, egozentrischen, vom Schicksal emporgetriebenen starren
Charakter.

Wir kommen bei dieser Auffassung des paranoischen Verfolgungs-
wahns als einer Resultante im Krifteparallelogramm der Krifte Tem-
perament und Charakter (psychologisch), oder biotonischer Elan und
Reagibilitit (biologisch), oder endogener Emotivitit und reaktiver
Affektlabilitit (klinisch) zu einer ganzen Stufenleiter von Paranoikern
mit je nach Anteilnahme der Krifte verschiedenem Gesicht: bei starkem
manischem Schwung und geringem reaktivem Kinschlag entsteht ein
Bild wie bei unserem Patienten Faust, im Vordergrund steht der Groflen-
wahn, und nebenher liuft der Verfolgungswahn. — Dann kommt der
Fall Pummer (und der Fall Steinkamp): Deutliches Hervortreten der
manisch(-depressiven) Komponenten, ziemlich den gleichen Anteil hat
der Charakter. Das manische Selbstgefiihl fithrt nicht mehr direkt zum
GroBenwahn, es bleibt bei ungewshnlich hoher Einschétzung der eige-
nen Personlichkeit. Diese Einschatzung bleibt bei Abklingen des aus
dem Charakter im Verein mit Milieu und Erlebnis entsprungenen Ver-
folgungswahns bestehen. Es folgt der Fall Wagner und der Fall Heutner:
Hohe Selbsteinschétzung, Elan und Beharrlichkeit, das Nichtnieder-
gezwungenwerden geht zuriick auf die manische Komponente. Das
einmalige wuchtige Erlebnis des sexuellen Vergehens der Sodomie reif3t
Wagner im Verein mit seinem Charakter reaktiv hinein in seinen Ver-
folgungswahn bis zur Katastrophe, das endogen-hypomanische Moment
erhélt ihm auch nach dem Abklingen des Wahns ein unerschiitterliches
Selbstgefiihl. Neue reaktive Momente lagsen auch in der Anstalt voriiber-
gehend den Verfolgungswahn wieder aufflackern (Unterbringung krimi-
neller Pfleglinge auf seiner Abteilung. Gaupp: Zeitschr. f. d. ges. Neurol.
u. Psychiatrie 60, S. 314 bis 315 u. a. m.). Heutner aber, der sich von jeher
infolge seines kleinlichen Charakters aufgerieben hatan all den unziihligen
Kleinigkeiten des téglichen Lebens, leidet auch in der Anstalt — wenn
auch weniger und unter Schwankungen — an diesem ewigen und nicht
zu beseitigenden, nur zu dimpfenden Lebenskonflikt. Er sagt aber selbst,
daB nur der nicht niederzuzwingende Lebenselan, der in ihm stecke (und
der eben manisch-biotonischen Ursprungs ist) es iiberhaupt moglich er-
scheinen lasse, dal er nicht lingst zermiirbt zusammengebrochen sei und



754 G. Ewald:

seinem Leben ein Ziel gesetzt habe. Und endlich der Fall Arnold, der, wenn.
iiberhaupt manisch unterlegt, diese Komponente nur in geringstem MaBe
erkennen 1486, — und dessen Wahn darum auch fast schon mit der Ver-
bringung in die Heilanstalt abklingt, der vielleicht wirklich nichts anderes
ist als eine psychogene Wahnbildung eines labilen Charakters unter dem
EinfluB widriger Lebensumstinde, ohne manische Ausdauer und ohne
manischen Elan, nur mit kurz aufflammendem, leidenschaftlich-ekstati-
schem Schwung, reaktiv in der Pubertatsphase emporgeschleudert, nicht

von manischem Nachdruck gesteift — dann aber auch nicht mehr
Paranoia, sondern eben nur psychogene, charakterlich bedingte Wahn-
psychose.

Wir miissen aber noch einmal auf einen Punkt zuriickkommen.
Wenn wir eine manische Grundlage der Paranoia annehmen, so miissen
wir damit rechnen, daf} es sich nicht immer um chronisch-manisch unter-
legte Naturen handeln wird, sondern dafl auch depressive Schwankungen
eine Rolle spielen; und auch mit der Moglichkeit von Mischzustinden,
die G. Specht vor 20 Jahren fiir die Paranoia verantwortlich machte,
miissen wir rechnen. Haben wir Anhaltspunkte in unseren Kranken-
geschichten, die in diesem Sinne zu verwerten wiren ? Wir haben dar-
auf schon bei der Schilderung der einzelnen Kranken hingewiesen.
Vielleicht 166t sich aus diesemn Umstand auch ein Anhaltspunkt ge-
winnen fiir die sehr schwierige und einen Kernpunkt der Paranoialehre
bildende Frage, was den Ausbruch der Paranoia zu einem bestimmien
Zetpunkt im Leben, und warum gerade an diesem Zeitpunkl veranlaBt,
auch wenn ein objektiv hinreichendes Frleben nicht gegeben. zu sein
scheint. In der Krankengeschichte des Patienten Faust fanden wir
ganz zweifellose ausgesprochene depressive Schwankungen, besonders
deutlich in jener Zeit, als er sich im Juliusspital in Behandlung begab,
aber auch spater zu wiederholten Malen, hier, bei dem vorzugsweise
groBenwahnsinnigen Kranken ohne erkennbare Beziehungen zum ersten
Auftreten des Wahnes; der setzte vielmehr offenbar gerade in der ma-
nischen Nachschwankung zum ersten Male deutlich ein. In dem Falle
Steinkamp (Verfolgungswahn) sehen wir dagegen unverkennbar den
Wahn beginnen zu einer Zeit, in der ihm die Arbeit ohne ersichtlichen
Grund nicht mehr recht von der Hand ging, in der er sich besonders
erholungsbediirftig fiihlte, im Gegensatz zu seiner sonstigen tiber seinen
Arbeitskreis hinausreichenden Schaffenskraft, die ihn zum Mittelpunkt
des gesellschaftlichen Lebens in seiner Heimatstadt werden lieB. Dieses
ihn verstimmende und unruhig machende Erlebnis des Nachlassens
seiner Arbeitskraft brachte ihn auf den Gedanken, dafl irgendetwas
nicht stimme, dafl man ihm Schwierigkeiten in den Weg lege. Bezeich-
nenderweise suchte er in seinem offenbar nicht ganz leichten depres-
siven Zustand erst die Schuld bei sich, und verlegte erst mit wieder
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zunehmendem SelbstbewuBtsein ohne rechte Korrektur der krankhaft
entstellten Erlebnisse die Ursache der Schwierigkeiten in die AuBen-
welt. Auch Heutner befand sich zur Zeit der beiden schweren Perioden
1910 und 1918 wohl sicher ohne hinreichenden &ulleren Anlafl in einer
tiefer gedriickten Stimmung, die ihn immer an sein nahes Ende denken
lie3 ; Schwankungen in der Intensitat seines Wahnzustandes von wochen-
und monatelanger Dauer unabhéngig von #uBeren Einfliissen waren in
der Klinik nicht zu verkennen. Ahnliches sahen wir bei dem Patienten
Pummer, dessen Stimmungsschwankungen wir in der Klinik, wo er
jedem schidlichem EinfluB fern war, ganz einwandfrei beobachten
konnten. Hier waren es die stirker manischen Phasen, die zu hiaufigeren
tatsichlichen Zusammenstéfien fihrten und so dem Wahngeschehen
neue Nahrung gaben, bei Heutner wurden besonders in den depressiven
Zeiten unvermeidliche Kleinigkeiten des Alltags so schwer erlebt, daff
sie wahnférdernd wirken konnten, So ohne weiteres von der Hand weisen
158t sich der Gedanke also nicht, daB es vorzugsweise Zeiten leicht de-
pressiver Schwankungen oder von Mischeinschligen sind, die das Alarm-
signal zum Beginn des Wahnes geben.

Wir vergessen natiirlich nicht, da dieses leichte Schwanken nach
der depressiven Seite hin keineswegs allein ausschlaggebend fiir die
Wahnentstehung und die Wahnentwicklung ist. Wir halten im Gegen-
teil fest, daB wir es stets zu tun haben mit Menschen von nervosem,
reizbarem, tiberempfindlichem Charakter, die gleichzeitig eine Neigung
zu sehr langem Nachschwingen aller méglichen, besonders widerwér-
tigen KErlebnisse besitzen. Wenn solche Menschen eine depressive
Schwankung iiberkommt, so miissen in der Tat alle méglichen Kleinig-
keiten des Alltags in ganz besonderem MaBe als Widerwartigkeiten er-
lebt werden. Da es nun in der Natur eines jeden nicht gerade besonders
ruhigen und gesteuerten Menschen liegt, in der Verstimmung die Affekte
in die Umwelt zu projizieren und in die Mitmenschen hineinzuverlegen,
wenn man selbst ,,nervos‘ ist, die anderen fiir nervis oder erregt zu
halten, wenn man selbst mit der Welt zerfallen ist und nichts vom Leben
halt, die anderen zum Siindenbock zu machen und die Welt als gegen
sich eingestellt zu betrachten, jedes harmlos gemeinte Wort oder gar
rein sachliche Entgegnungen mit Uberzeugung fiir feindselige Akte zu
halten, so kann es uns nicht wundernehmen, wenn diese besonders reiz-
baren und nachtragenden Menschen sich sehr bald von allen Seiten
benachteiligt glauben und sich immer mehr in die Idee verbohren, von
einer ihnen feindlich gesinnten Umwelt umgeben zu sein. Sie werden
dann in zunehmendem MaBe ausfallend und oft génzlich ungerecht-
fertigterweise beleidigend gegen ihre Mitmenschen, begegnen naturgemif3
dann auch immer wieder energischer Entgegnung anderer, die in durch-
aus berechtigter Emporung ihrerseits auch nicht selten iiber das Ziel

Archiv fiir Psychiatrie. Bd. 75. 49
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hinausschiefen mdgen ; so kommen auch objektive, tatsichliche seelische
Traumen hinzu, vermeintliche und wirkliche Krénkungen jagen sich
immer mehr und steigern die innere Verbitterung bis zum HuBersten.
Dann kommt von selbst die innere Frage: ,,Warum das alles? Warum
setzt man mir, und gerade mir nur so zu? Was habe ich denn ver-
brochen ?*“ Aber welcher Mensch hétte nun in seinem Leben nicht
etwas ,,verbrochen ? Fast alle Mengchen haben in ihrem Vorleben
irgendeinen Punkt, den sie aus ihrem Leben streichen mdéchten, der
latent in ibnen als Komplex schlummert, vielfach eine vermeintliche
oder wirkliche moralische Niederlage, die ihnen Jahre hindurch nicht
mehr klar bewuBt war, z. B. bei dem Patienten Heutner das kleine,
harmlose sexuelle Abenteuer in der Regennacht; ja selbst um Erlebnisse
kann es sich handeln, die frither nicht einmal als moralische Nieder-
lagen, sondern sogar als moralischer Sieg empfunden wurden, wie z. B.
das Streikbrechen bei dem Patienten Pummer, das ihm ehedem als
Heldentat erschien, ihm in seiner depressiven Stimmungslage aber zum
Ausgangspunkt der Systembildung wurde. All das taucht nun mit einem
Male auf und wird auf das lebhafteste weiterverarbeitet, gibt den An-
stofl zu systematisierten Verfolgungsideen, die Erklirung (Westerterps
Schema 3) ist gefunden, die Verbiegung ist eingeleitet und es wird in
falscher Richtung weitererlebt. Die Art des Erlebens ist begriindet
im prapsychotischen Charakter, die depressive Schwankung veranlaft,
daBl nun mit einem Male die Erlebnisse der Feindseligkeit iiber das
bisherige Maf hinaus und bis ins Krankhafte sich steigern, und endlich
bewirkt sie, die alles Erleben grau in grau farbt, und die die schon in der
ganzen psychischen Situation gegebene (bisher aber noch nicht bis zur
Krankheit fithrende!) pessimistische Einstellung unterstreicht, daf bei
mehr oder weniger zufilligen Konstellationen alte, oft verdringt gewe-
sene, unlustbetonte Komplexe lebendig wurden, und ein so ungeheures
krankhaftes Gewicht bekommen, daB sich die Pers6nlichkeitsverbiegung
vollzieht. Auf solche Weise scheint uns in nicht wenig Paranoiafillen
die Verbiegung oder ,,Verriickung* durch eine depressive Schwankung
zu einem bestimmten Zeitpunkt des Lebens eingeleitet zu werden —
und nunmehr wird mit manischem Elan in dieser Richtung weiter erlebt.

Dieser letzte Satz fithrt aber eine neue Frage herauf: Warum wird
nach Abklingen der depressiven Schwankung nicht korrigiert ? Ganz
abgesehen davon, dafl in deutlich manisch-depressiv untermalten Pa-
ranoiafallen vielfach Zeiten relativer Korrektur sich nachweisen lassen,
miissen wir ein wesentliches Moment fiir den Mangel an Korrektur in
dem nicht seltenen Bestehen chronischer ILebenskonflikte erblicken.
Aber das reicht noch nicht aus. Am wichtigsten fiir das Ausbleiben der
Korrektur scheint uns zu sein, daB es sich doch um sehr geringe Intensi-
téitsschwankungen handelt; es bestehen keine massiven und plétzlich ein-
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setzenden Uberginge von manischen zu melancholischen Phasen, son-
dern es besteht nur ein leichtes Auf- und Abfluten von der hypomanischen
Phase zum Normalzustand, von der leicht depressiven Phase in die
hypomanische Breite, es sind allenfalls zykloide Temperamente, mit
denen wir es zu tun haben, und meist nicht manifest manisch-depressive
Psychotische, es findet sich kein ,,autochthones Hereinbrechen* der
Psychose, wie es Kehrer fiir das manisch-depressive Irresein verlangt,
allenfalls einmal im Beginn kann man ein solches erkennen, aber sicher
in den meisten Féllen nicht. Der Erlebensstrom scheint vielmehr
meistens in gar keiner Weise zu einem bestimmten Zeitpunkte psy-
chotisch geknickt, es entwickelt sich alles scheinbar ohne neuartige
Elemente so selbstverstindlich und logisch auseinander, dafl man eben
immer wieder sich versucht fiihlte, die Paranoia als reine psychologische
Entwicklung zu erkliren und des biologischen Untergrundes glaubte
entraten zu kénnen. Die auf die Idee der Verfolgung versessenen Para-
noiker haben diese Idee in ihrer depressiven Phase so eindringlich er-
lebt und sie ist ihnen so personlichkeitseigen geworden, dafB sie auch
in dem manischen Zustand sie einfach nicht fallen lassen kénnen, kraft
ihres Charakters noch dazu neues Material hiufen und mit manischem
Elan in gleicher Richtung weiterverarbeiten. Das Leichtlebig-Ober-
flachliche, das sich sonst so gern mit dem manischen Temperament ver-
gesellschaftet, kann nicht durchschlagen, weil der Charakter es nieder-
hilt, die durch den Charakter provozierten Erlebnisse sind zu iiber-
miichtig, der biotonische Strom manischen Geschehens vermag hier nur
steigernd zu wirken, steigernd auf HaB- und Rachegefiihle, steigernd
aber auch auf Assoziationsfiille und Betitigungsdrang, die Zusammen-
stéfe miissen sich mehren oder bei notwendiger innerer Verhaltung
muf} die Spannung steigen, steigen bis ins Ungeheuerliche, bis zur Kata-
strophe, die den Kranken zum Arzt oder zum Richter fiihrt. Dieser
Modus der Paranoiaentstehung lag wohl eindeutig bei dem Patienten
Steinkamp vor, und er gab ihm Ausdruck mit den Worten: ,,Als ich aber
sah, dafi selbst meine bisherigen Freunde mich aus der Welt schaffen
wollten, da habe ich mich aufgerafft, so schlecht war ich denn doch noch
nicht, und beschlo, mich zu wehren, zu wehren bis zum #uBersten.
Ein Abreifilen des Erlebens war nicht da, aber es war der Moment, in
dem er vom depressiven mehr zum manischen Pol zuriickkehrte. Das
so haufig zu beobachtende endogene Schwanken in der Stimmungslage
bei Paranoikern &ndert wohl etwas an der Einstellung des Ichs zu seinen
Gedankengéngen und kann das Handeln beeinflussen, er wird innerlich
oder duBerlich aus einem Passiven ein Aktiver, die Gedankengiinge selbst
aber werden deshalb nicht umgestoBen.

Trotzdem halten wir es durchaus fiir méglich, daB sich auch ohne de-
pressive Schwankung einmal ein Verfolgungswahn geradlinig als Resul-

49%*
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tante aus den Kraften Temperament und Erlebnis-Charakter entwickelt,
besonders dann, wenn es sich um chronische Lebenskonflikte handelt, wie
z. B. beim Querulantenwahn. Wir hielten es auch fiir méglich bei dem
Patienten Pummer, bei dem der chronische Lebenskonflikt gegeben war
in dem Zusammenleben mit einer nicht gleich ihm aus seinem Stand
herausstrebenden Lebensgefihrtin. Immerhin war bei ihm auch ernst-
lich daran zu denken, dafl Zeiten depressiver Verstimmung ihn diesen
chronischen Lebenskonflikt erst so schwer empfinden lieBen, dafi erst
in dieser Zeit die Verbitterung und die Verhaltung so hohe Grade an-
nahm, daB der Konflikt nun nicht mehr, wie frither, ertragen wurde,
sondern sich zur Paranoia, zum Verfolgungswahn auswuchs. Wie die
Dinge im Fall Wagner lagen, miissen wir offen lassen. Wir wissen nicht,
ob er endogene Schwankungen nach der negativen Seite hatte, wir
wiirden es aber fiir sehr gut denkbar halten, daB auch bei ihm solche
leichten Schwankungen erst dazu gefiihrt hatten, daB er das sodomitische
Vergehen so schwer nehmen muBte, dafl daraus dann der grausige Ver-
folgungswahn erwuchs. Wir brauchen bei ihm diese Schwankung viel-
leicht nicht, das Vergehen war bei seinem Charakter gewifl als Erlebnis
schwerwiegend genug, um ihn im Verein mit seinem hypomanischen Tem-
perament, zu dem Paranoiker werden zu lassen, der er wurde.

Aber nun kommt zum Schlufi noch eine Frage: Wenn schon de-
pressive Schwankungen in vielen Fillen gemeinsam mit Charakter und
Erlebnis das Signal zum Beginn des Wahnes geben mdgen, warum ent-
steht die Paranoia (wenigstens der Verfolgungswahn) eigentlich nie vor
dem 30., warum fast immer erst gegen das 40. Lebensjahr oder spiter?
Das muB ganz offenbar an einer besonderen Eigenart dieses Lebensalters
liegen. Wir meinen, daB eben in dieser Lebensperiode sich das Welt-
bild des einzelnen zu schliefen beginnt, daf sich um diese Zeit das
Leben des Menschen langsam in ein gewisses System geordnet hat, dall
sich bei jedem Menschen in diesen Lebensjahren gewisse Normen und
Richtlinien ausgebildet haben, die ihm fiir seine ganze Lebensauffassung
maBgebend geworden sind, daB sich eine gewisse Klérung der Lebens-
anschauungen. vollzogen hat, die zwar durch weitere Lebenserfahrungen
noch bereichert werden, die aber eine grundsitzliche Anderung nur in
Grenzen mehr erfahren werden, so dafl man von jener Kpoche ab in ge-
wissem Sinne von einem Starrerwerden sprechen kann. Natiirlich han-
delt es sich nicht um ein direktes Erstarren, und manche Menschen
machen auch spiter noch tiefgreifendere Wandlungen durch, es ist kein
Gesetz im strengeren Sinne, nur jeder von uns mag etwas davon an sich
selbst merken, daB er in gewisser Weise sich nunmehr voll entfaltet hat.
Fiir viele Charaktere ist dies Lebensalter damit doch ein Zeitpunkt einer
nicht unerheblichen Erstarrung; die intellektuelle Entwicklung ge-
meinsam mit einem bestimmten Mafl Lebenserfahrung berechtigt di-



Das manische Element in der Paranoia. 759

rekt zu einem gewissen SelbstbewufBtsein und zu selbstéindigem Urteilen
iiber die Umwelt, es wird nicht mit Unrecht von einem Menschen dieses
Lebensalters ,,Reife* erwartet, und damit ein bestimmtes Maf} von Ab-
geschlossenheit allen Lebenslagen und den verschiedensten menschlichen
Problemen gegeniiber, soweit es sich um allgemeine Lebensprobleme
handelt und soweit sie seine Lebenskreise schneiden. So sind in diesem
Lebensalter und in zunehmendem MaBe in den kommenden Jahren fiir
den Paranoiker die Bedingungen besonders gegeben zu einem auf eigene
Erfahrungen gestiitzten systematischen Verarbeiten der zahllosen miB-
liebigen Begegnungen und Erlebnisse, die aus der Eigenart ihres Cha-
rakters ihren Ursprung nahmen und die infolge der Eigenart des Cha-
rakters schon seit langer Zeit nicht vergessen wurden, das Lebensbild
firbten und in Assoziationsbereitschaft blieben. Und nun kommt der
Moment, wo alle die zahllosen Einzelkrystalle zu komplexen Gebilden
zusammenschieBen, nicht selten, wie wir sahen, mit einem Schlag unter
dem EinfluB eines besonders tiefgreifenden Erlebnisses, das nun nach
unserer Uberzeugung nicht selten seine krankhafte Unlustbetonung und
Wirkungsweise erhielt auf dem Boden einer endogen verdnderten, leicht
depressiv verdiisterten Stimmungslage. Wir koénnen natiirlich nicht
ausschlieBen, daB sich in der um diese Lebenszeit beim Paranoiker ein-
setzenden unl6slichen Verkrampfung der Affekte um einen Gedanken-
komplex noch eine besondere, die eigentlich paranoisch krank machende,
in der Konstitution mitgegebene Komponente auswirkt, jener besondere
Mechanismus, der die Umsetzung in die Paranoia erst bedingt, wie
Jaspers im Gegensatz zu der rein verstehenden Paranoiaauffassung an-
derer meint, und worauf Lange auch wieder hingewiesen hat. Wir
lassen diese Moglichkeit offen. Wir méchten aber unter Hinweis auf
unsere Darlegungen meinen, dafi eine Notwendigkeit zu dieser Annahme
nicht unbedingt vorliegt, und daf man doch dem Hineinspielen manisch-
depressiver biologischer Faktoren etwas mehr Beachtung und Aufmerk-
samkeit zuwenden diirfte, als dies in der letzten Zeit geschehen ist.
Wir fassen unsere Feststellungen noch einmal kurz zusammen: Wir
fanden bei unseren simtlichen Paranoikern leichte manische Einschlage
im Sinne einer Plusleistung auf allen Gebieten des Seelenlebens, nicht
im Sinne des stets heiteren, gehobenen Stimmungshintergrundes, son-
dern im Sinne eines ungewohnlich stark fliefenden Lebensstromes, der
sich mit ungewdhnlichem SelbstbewuBtsein und durch keine Wider-
wirtigkeiten niederzuzwingendem Lebenselan verband. Wir glauben
dies auch an Beispielen aus der Literatur nachgewiesen zu haben. Wir
fanden bei den meisten unserer Kranken bei genauer und hinreichend
langer Beobachtung ein leichtes, aber deutliches, iiber lingere Perioden
sich hinziehendes Schwanken des vitalen Stimmungsuntergrundes. Wir
konnten in mehreren Fillen es wahrscheinlich machen, daB eine leichte



760 G. Ewald:

depressive Schwankung den Boden schuf fiir das nunmehr einsetzende
paranoische Erleben und die paranoische Krankheitsentwicklung. Wir
sahen unsere Kranken eigentlich durchweg ausgestattet mit einer fiir
ihren Bildungsgrad ungewd6hnlichen Intelligenz, sie waren — recht im
Gegensatz zu ,,Schizoiden’ — zu allem zu brauchen oder mit trefflichen
Zeugnissen ausgestattet. Sie waren in hohem MaBe mit Eigenschaften
ausgestattet, die auf ein Vorwiegen der Stimmungsherrschaft (Klages)
hinwies, was wir auch wieder in Richtung des hypomanischen Tempe-
raments, in Richtung einer manischen Untermalung verwenden zu
diirfen glauben.

Allen Kranken aber war ein besonderer Charakter eigen, der die
pointierte Temperamentsuntermalung, die manischen oder depressiven
Einschléige, bald deutlicher durchschimmern lieB, sic aber oft auch
nahezu verdeckte, totschlug, so daBl ihr Hineinwirken nur bei sehr ge-
nauer Analyse und klinischer Beobachtung nachgewiesen werden konnte.
Der empfindliche (affizierbare), retentionsstarke, nicht hinreichend ge-
steuerte, egoistisch-triebhafte (Hyperésthesie de moi), bald mehr asthe-
nische, bald relativ sthenische Charakter ist fiir das Zustandekommen
des paranocischen Verfolgungswahns unentbehrlich. Der fiir den para-
noischen GréBenwahn notwendige Charakter ist ein anderer, den mit
manischem Temperament gern gepaarten Eigenschaften konformer und
sie weniger iiberschneidend und verdeckend ; daher auch bei den groBen-
wahnsinnigen Paranoikern das Manische viel deutlicher zutage tritt.
Er ist oft etwas weniger egoistisch-triebhaft, meist relativ retentions-
schwach, stets mit einer phantastischen Note gepaart. Ein auslsendes
oder Schliigselerlebnis ist meist vorhanden und in vielen Fillen tatséch-
lich ausschlaggebend, hiufig ist es kein objektiv hinreichender Grund,
ahnliche oder gleiche Erlebnisse wirkten bisher nicht auslésend, es ge-
winnt nicht nur durch den Charakter, sondern durch den exaltativen
oder depressiven vitalen Stimmungshintergrund erst den durchschlagen-
den Wert*). Die Eigenart des mittleren Lebensalters — der Grofien-
wahn kann freilich schon in fritheren Jahren beginnen, er hat auch zu oft
etwas Unreifes —tragt dazu bei, daBl die Systematisierung in Gang kommt.

Fragen wir endlich noch, welcher von den hier angefithrten Faktoren
den Paranoiker zum Geisteskranken stempelt. Das Lebensalter ist es
natiirlich nicht, und auch das Erlebnis reicht nicht aus. Wie ist es mit
der Charakter-, wie mit der Temperamentskomponente ? Beide sind
nach unserer Ansicht unentbehrlich, und wir stimmen mit Lange in ge-
wissem Sinne iiberein, wenn er meint, daB es sich hier um zwei vonein-
ander unabhingige verschiedene ,,Zweige vom Stamme der Degenera-
tion** handelt. Es handelt sich um krankhafte Veranlagung auf dem

*) In den Fillen, in denen ein einzelnes Erlebnis tiberhaupt nicht angefiithrt
werden kann, diirfte das manisch-depressive Element besonders ausschlaggebendsein.
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Gebiet zweier voneinander trennbarer biologischer Systeme, auf dem
Gebiet der die quantitative Seite biologischen und seelischen Lebens
regelnden Biotonus- bzw. Temperamentskomponente, die isoliert gestort
ist in den Fallen des reinen, unkomplizierten manisch-melancholischen
Irreseins, und auf dem Gebiet der die qualitative Seite biologischen und
seelischen Lebens regelnden konstruktiven Reagibilitats- oder Charakter-
komponente. Fragen wir nun, ob der Paranoiker noch ein kranker
Mensch sein wird, wenn wir die eine oder andere Komponente auf einen
Nullwert oder richtiger auf die Norm herabdriicken, so werden wir Klar-
heit bekommen. Spricht man dem Paranoiker die manisch-depressive
Temperamentsuntermalung ab, so bleibt ein eigentiimlicher Charakter zu-
riick, der zu den mannigfachsten paranoischen Reaktionen disponiert,
der im AnschluB an bestimmte, fiir seinen Charakter hinreichende Er-
lebnisse in durchaus verstindlicher Form sich in voriibergehenden Wahn-
reaktionen ergehen, auch mit einer voriibergehenden ,,psychogenen‘
reaktiven Wahnpsychose reagieren kann, der aber den unbeugsamen
Kampfesmut, den unerhérten Lebenselan, den nicht niederzuzwingen-
den Lebenswillen des Paranoikers niemals aufbringen wird ; er wird iiber
kurz oder lang zusammenbrechen oder sich abfinden miissen. Am
néchsten kommt diesem Typ unter den von uns besprochenen Kranken
der Kehrersche Fall Arnold, dessen Genesung am Tag nach der Klinik-
aufnahme begann und mit griindlicher Abreaktion eigentlich schon ab-
geschlossen war. Streicht man aber den eigentiimlichen Charakter des
Paranoikers, so bleibt eine mehr oder weniger stark ausgeprigte ma-
nisch-psychopathische Personlichkeit zuriick (also noch keine Geistes-
krankheitim engeren Sinn),die vielleicht nie mit demLeben in ernstere Kon-
flikte gekommen wire. Man kénnte fiir die Bedeutung des Charakters
noch anfiihren, daB der manische Schu8 in der Paranoia nie allzu stark
sein darf, da sonst unter dem EinfluB des alles leicht machenden ma-
nischen Geschehens sich die Affektverkrampfung mit einem Male 15st
in Richtung des leichtlebigen ,,Ihr kénnt mir alle gewogen bleiben‘,
aber auf der anderen Seite muB man doch sagen, daB gerade die uner-
schiitterliche Selbstsicherheit, die nie ermiidende Kraft, der reiche Asso-
ziationszustrom, die innere und vielfach auch duBere Rastlosigkeit zum
gréBten Teil der manischen Unterlegung entstammt, und daf gerade
diese Symptome den Paranoiker weitgehend zu dem sozial unméglichen
Element machen. Gewi}, es muf ein bestimmtes Verhéltnis zwischen
manischer Untermalung und Art des Charakters bestehen, wie denn
mancher paranoide Psychopath nebenher auch manische Ziige tragen
kann, ohne Paranoiker zu werden, und dieses Verhaltnis muf (besonders
beim Verfolgungswahnkranken) so sein, daB es die Affektverkrampfung,
die iibergroBe Retentionsstirke fiir affektbetonte, ichfeindliche Erleb-
nisse nicht iiber den Haufen zu werfen vermag, die manische Unter-
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malung darf aber doch nicht fehlen, wenn die Geisteskrankheit Para-
noia, die gleichsam ein Produkt aus zykloidem Temperament und para-
noidem Charakter ist, entstehen soll. So ist es beinahe ein Streit um
Worte, ob man den Paranoiker zum manisch-depressiven Irresein rech-
nen will oder nicht. Wer den Nachdruck legt auf die psychologisch-ver-
stindliche Entwicklung, der wird natiirlich geneigt sein, die Paranoia
zu den psychopathischen Abwegigkeiten zu rechnen. Wer mehr die
klinischen Gesichtspunkte sprechen 1afit, die Neigung zu ungewdhnlicher
lebensstarker Ausdauer im Kampf, zur unerschiitterlichen Lebens-
bejahung trotz aller Widrigkeiten und die Plusleistungen auf allen Ge-
bieten seelischen Lebens, die unverkennbaren endogenen Schwankungen
im Laufe der Erkrankung und die nicht seltene erste Entstehung von
Wahngedanken im Verlauf einer mehr oder weniger ausgepriigten de-
pressiven Phase, der wird die Paranoia als eine Spielart des manisch-
melancholischen Irreseins bei besonderer charakterlicher Veranlagung
ansprechen konnen. Tatséchlich steht sie auf der Scheidelinie zwischen
rein psychogener Storung und manisch-depressiver Erkrankung, und
wir glaubten ja zeigen zu kénnen, daB es alle Uberginge von Arnold
iber Heutner, Wagner, Pummer, Steinkamp, Faust bis zu den rein
grofenwahnsinnigen Kranken Stark und HauBer, auch Bertha Hempel,
gibt, bei welch letzteren das manische Element besonders rein heraus-
kommt, so daB es niemand wird: bestreiten wollen. Wenn man so will,
so stehen wir mit unserer Auffassung zwischen G. Specht und Kraepelin.
Davon, daB fiir uns die Paranoia ein einfacher manisch-melancholischer
Mischzustand wére, wie Kehrer meinte, kann nach dem Gesagten wohl
keine Rede mehr sein. Wir glauben aber fiir die Paranocia das Vor-
‘handensein. einer manischen oder manisch-depressiven Unterlegung ver-
langen zu miissen, im Gegensatz zu Kraepelin, Lange, Kehrer und ande-
ren Autoren. Dafl das so haufige, in die Augen springende Vorkommen
von manisch-depressiven Elementen beim Paranoiker kein Zufall ist,
das sollte man uns doch zugeben, und dafl solche Elemente auch in den
Fillen wirksam sind, bei denen diese Ziige nicht gerade in die Augen
fallen, bei denen der Charakter das Wirken der manischen Komponente
weitgehend verdeckt, aber eben doch nur verdeckt und nicht ausloscht,
das suchten wir zu zeigen, um den Langeschen Einwand, daf das Her-
einspielen manisch-depressiver Faktoren nicht hiufig genug nachweis-
bar sei, um ihnen eine bedeutsamere Rolle in der Pathogenese der Para-
noia beizumessen, zu begegnen. KEs scheint unsere Auffassung doppelt
einleuchtend, wenn man sich dem Aufbau der Personlichkeit aus Tem-
perament und Charakter anschlieft, so wie wir ihn auf Grund der Tren-
nung zweier biologischer Systeme oder Schichten unlingst aufzuzeigen
versucht hatten. Wir sehen gerade in dieser durch unsere Trennung
von Temperament und Charakter ermdglichten Klidrung der Paranoia-
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frage einen Beweis fiir die Richtigkeit und Brauchbarkeit dieser Be-
trachtungsweise. Wir kénnen es freilich nicht glatt beweisen, daB das
manisch-melancholische Element es ist, das aus dem paranoiden Psycho-
pathen zu einem bestimmten Zeitpunkt des Lebens den Paranoiker
macht, dal in der manisch-melancholischen Komponente der biolo-
gische Mechanismus zu erblicken ist, den Jaspers und Lange verlangen,
aber wir meinen doch, dafl diese Moglichkeit zugegeben werden muf,
und wir meinen sie sogar so weit wie moglich wahrscheinlich gemacht
zu haben. Jedenfalls kénnen wir die Ansicht nicht teilen, daB3 das so
hiufig nachweisbare manisch-depressive Element ein zufilliges, rein
pathoplastisches Beiwerk der Paranoia sei, sondern wir sind der Uber-
zeugung, daB es im pathogenetischen und pathophysiologischen Ge-
schehen dieser Geisteskrankheit eine ganz bedeutsame Rolle spielt.
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