
Paranoische  und paraphrene  Erk rankungem 

Von 
Dr. Walter JahrreiB, 

Mit wenigen Ausnahmen haben die folgenden 15 F/~lle in/~tiologischer 
und klassifikatorischer Art Schwierigkeiten bereitet, und die vielfachen 
und schwankenden Erw/~gungen spiegeln sich zum Tell in den Diagnosen 
wieder. 

So heist es bei einem Fall: 
1. Aufnahme: Paranoia. 
2. Aufnahme: I-Iypomanisehes Temperament, paranoische Reak- 

tion; oder : 
viermal hintereinander : Paranoia ; dann Paraphrenie; schlieBlich 

Paranoia mit manisch-depressiven Schwankungen; oder: 
1. Aufnahme: Paranoische Entwieklung bei temperamentvoller 

schizoider Pers5nlichkeit. 
2. Aufnahme: Paranoia; I-Iypomanie (?); oder: 
1. Aufnahme: Paranoide StSrung (Paraphrenie ?) 
2. Aufnahme: Paranoischer Wunschwahn bei hypomaniseher Per- 

sSnlichkeit ; oder: 
Paranoide Erkrankung in der Umbildung (Paraphrenie ?); oder: 
Paraphrene Erkrankung? Chronisch paranoide Manie? Para- 

noische Erkrankung ? Chronischer Alkoholismus; oder: 
Paranoide Erkrankung vom Typus der systemat. Paraphrenie bei 

syntoner PersSnlichkeit. 
Fiir die folgenden Ausffihrungen erscheint es angezeigt, die ein- 

zelnen F/~lle nach 3 Gruppen zu ordnen; doeh muB man sich dabei vor 
Augen halten, dab dies nieht ohne Zwang gesehehen kann. 

Danach entfallen auf: 
Gruppe 1: Paranoische Reaktionen und Entwicklungen 5 Fiille, 
Gruppe 2: Paranoide Eckrankungen in der Umbildung 7 F/~lle, 
Gruppe 3: Paraphrene Prozesse 3 F~lle. 
F~lle yon Dementia phantastica wurden nieht beobachtet. 
Paranoide Zustandsbilder bei sicher schizophrenen Prozessen werden 

in dem Kapitel der schizophrenen Erkrankungen behandelt. 
Dieser Einteilung liegt die strenge Begriffsbestimmung zugrunde, 

wie sie sich in dem Lehrbuch der Geisteskrankheiten v6n Bumke finder 
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(Bergmann 1924). D.h .  als Paranoia werden nur solehe pathologischen 
Reaktionen und Entwieklungen verstanden, bei denen es auf dem 
Boden psychopathiseher Anlage und infolge yon Lebenskonfhkten zu 
systematisierter in sich geschlossener Wahnbildung kommt. 

Die folgende Tabelle soll fiber das Lebensalter der Patienten inner- 
halb der drei genannten Gruppen bei der Au/nahme und zu Beginn der 
Erkrankung unterrichten. 

Lebensalter 
Jahre 1 

20--30 
30--4:0 
40--50 
50--60 

Bei der Aufnahme 
I ~ 2 3 

1 3 
6 

Zu Beginn der Erkrankung 
1 2 i 3 

1 (?) I 
1 ~ 3 
2 6 
1 1 i 

Mit Ausnahme des einen Falles, dessen Krankheitsbeginn fiberdies 
nicht ganz sicher zu datieren war, t reten also bei 12 yon 15 Fallen die 
ersten Krankheitszeiehen im 4. und 5. Jahrzehnt  auf; bei 2 Fallen erst 
im 6. Hier handelt es sich einmal um einen Querulantenwahn (mit 
56 Jahren); zum anderen um eine paranoide Erkrankung in der Rfick- 
bildung (mit 53 Jahren), die ja sonst aus verst/~ndliehen Griinden in 
das 5. Jahrzehnt  fallen. Die 3 paraphrenen Prozesse beginnen s~mt- 
lich im 4. Jahrzehnt.  

Soweit sich die Psychosen bis zu ihren Anf/~ngen fibersehen lieBen, 
dauerten sie zur Zeit der Aufnahme wenige Tage bis zu 15 gahren. 
Eine ,,Heilung" wurde naeh den katamnestischen Erhebungen bisher 
nieht beobachtet, jedoeh in 5 F/~llen (mit Aussehlu$ der paraphrenen) 
Sehwankungen und ,,Besserungen" mit oft weitgehender Beriehtigung 
der paranoiden Ideen. In 4 yon diesen F/~llen sehien es sich um paranoide 
Syndrome auf dem Boden manisch-depressiver Konsti tution zu handeln. 

Zur Frage naeh der ~tiologie soll nunmehr fiber tteredit~t,  pr/~- 
morbide PersSnliehkeit, erlebnism~Bige Anl~sse und etwa vorhandene 
psyehotische GrundstSrungen berichtet werden. 

H e r e d i t ~ t .  

Es folgen zun~chst, getrennt nach den einzelnen Gruppen, die 
Familientafeln. 

Gruppe 1. 
1. 

? lustig, gesellig 
I 

t g Prob. 

niehts bekannt geworden yon auff~lligen Erscheinungen. 
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3. 

4. 

5. 

6. 

3mal verheir&tet; Suieid 

9 9 Suicid 
ruhig, arbeitsam, niiehtern, unauff~llig 

lungenleidend ] 
! 

Prob. 

i 
L 

Epfl., in 
Anstalt t 

Prob. led., sehr 
wahlerisch, 
j/~hzornig 

Tbc. t 25 J. ? 

Arterioskl., ruhig, rfistig, lebhaft, heiter, wenig ge- 
gutmfitig, j/~hzornig sellig, in den 40 er Jahren voriiber- 

I gehende Depression ohne Anla6 

I 

led., sehr religi6s, verh. verb. j/~hzornig 
eigenniitzig, 

ungliiekl. Liebe 

reizbarer, eifersiiehtiger Sonderling ? 
I 

] 

Prob. 

@uppe 2. 
? 3 

empfindsam, sehr energisch schw/~ehlich, reizb~r, brutal 
l ! 

7. 

.o Prob. 

lustig, umg~nglioh, ~rank gern gutm/itig, liebenswfirdig 
einen guten Tropfen I 

L 
I 

8. 

I I I 

sparsam, bockig, phlegmat, t 15 J. t 37 J. 
kann nichts fiir 

sich behalten 

lebhaft, lustig, geselhg, leicht auf- 
geregt, leidensehafthch, hitzig, abet 

zartffihlend und feinsinnig 
I 

I 

4 Mon. Hydrocephalus 

I 
? 

wankelmiitig 
erregbar, 

? 

3 
Prob. reizb~r, 

tyrannisch 
I . . . . .  

I 

you der Mutter 
induziert 

herzensgut, frOhlieh, 
t 43 J. herzleidend 

! 

l 

Prob. 
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lustig, lebhaft, fleiBig, streng, ffir sieh, 
streitsiichtig, mifltrauisch; in den letzten 
Jahren geistesgest6rt, verwirrt, hatte 

Visionen 
I 

i 

3 
fleiBig, sparsam 

] I I i i 

sehwerh6rig, miB- t klein Prob. sehr lebhaft, sehr lustig, lebh~ft, 
trauisch, verbittert ,  witzig, viel- gutmiitig, au~geregt, 
lebte ganz ffir sieh gesch/iftig leicht miBtrauisch 

10. ? 
gutmiitig, unselbst., 

t ca. 72 J.  
,,sanguiniseh", Kaufmalm, malte und dichtete, 

hat te  VerhMtnisse neben der Frau 
! I 

I i 

uns/iglieh vornehm, unselbst, gute t taus-  
betriebsam, eigen- ~rau, 1/~]t sieh 

willig g/~ngeln 

3 
Reehtsanwalt, sehr tiichtig, 
sehr korrekt, wufite sich 
Respekt zu ~r 

Diabetes 

P r o d  ~ 

11. 
t 42 J.  Asthma 

I 

, * Prob. 
ledig, t~iehtig, energiseh "t" Tbe. 

12. 3 
trank in jiingeren Jahren ziemlich viel J 

I 

~ n/~ehfl. Krampf- nerv6s, leieht Prob. energiseh, r gesund, un- 
i �9 anf/~lle ermiidbar, (Migr~ne) Gutsfrau auff/illig 

i Lehrerin 
| 
3 Migr~ne 

13. 

Gruppe 3. 
im Alter schwachsinnig 

t 58 J.  Wassersueht [ 
I i 

I 
I ] l 

guter, gemiit- ging wegen ung]. im Wochen- Prob. 
lieher Mensch Liebe nach Amerika bet t  
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14. ? 3 
ruhig, kr~nklich ruhig, still 

i 

haltloser Psy- Prob. 
chop., Inzest 
mit der 12 j~hr. 

Tochter 
! - - -  

F 
i 

Sehizophr. 
(hebephr. Form) 

I I I [ I l 
3 ? 3 9 ? 

ffir sich, Dement. still sehr ruhig, als jung. recht- 
wortkarg simpl, tiiehtig M/~dchen haberisch, 

(Spiritist) fast niehts aufgeregt 
gesproehen 

ruhig, Kontoristin, 
Inzest mit dem Vater 

15. 0 0 o 
! If - - J  

] f 

Suicid ! 

flei$ig, bray, fromm, meist guter Laune; ordentlieh, flefl]ig, 
war in der Jugend ira Gefangnis (?) vorwiegend heifer 

I I 

klein t?  Prob. 

Es finder sieh demnach  in keiner Gruppe eine direkte Belastung mit 
paranoischen Psychosen, doeh wird in Gruppe 1 einmal der Vater  einer 
Probandin  als eifersfichtiger Sonderling geschildert;  in Gruppe 2 werden 
einmal die Mut ter  und  zwei Geschwister der Prob.  als mil~trauisch be- 
zeichnet;  in einem anderen Fall  wird die Tochter  yon  der Mutter  in- 
duziert.  

Die Belastung mit psychotischen Stgrungen anderer Art ergibt sich 
aus der folgenden Tabelle: 

Man.-depress. I . . . . . . . . . .  
Suieid . . . . . . . . . . . . . .  
Senile Psychosen . . . . . . . . .  
Epilepsie . . . . . . . . . . . . .  
Schizophrenie...  . . . . . . . . . .  

Gruppe 1 

1 
2 

1 

Gruppe 2 

1 
17 

�9 Gruppe 3 

1 
1 

2 

AuHallende Charaktere l inden sieh, wie ja aus den Familientafela 
ersiehtlieh ist, relat iv h~ufig, und  zwar in allen Gruppen, besonders 
aber in der 2. (k]im. Erkrank.) .  Widerspreehende Konst i tu t ionen finden 
~ieh in Fall  6 bei den El te rn  der Prob.  (Vater brutal,  reizbar, schw/~eh- 
lieh; Mut ter  empfindsam, energisch); zwisehen El tern und  Kindern  
zum Teil in Fall  9 und  10; zwisehen den Geschwistern ebenfalls in 
9 und  10. 



44 W. Jahrreifi: 

I n  der  folgenden Tabel le  sollen noch die Anga be n  fiber die Morbiditgt 
in der Verwandtscha]t zusammenges t e l l t  werden :  

Arteriosklerose . . . . . . . . . .  
Diabetes . . . . . . . . . . . . .  
Asthma . . . . . . . . . . . . .  
Carcinom . . . . . . . . . . . . .  
Migr~ne . . . . . . . . . . . . .  
Tuberkulose . . . . . . . . . . .  

Gruppe 1 Gruppe 2 Gruppe 3 

1 

P r i i m o r b i d e  P e r s S n l i c h k e i t .  
Gruppe 1. 

c~ 1. Lebhatt, gute Zeugnisse, beliebt, guter Stimmung, selbstbewul3t. 

3 3. Intelligent, talentvoll, sehr lebhaft, heiter, betriebsam, sehr gewandt und 
fleiBig. Pedantisch, mil~trauiseh, reizbar, sehr selbstbewuBt. 

4. l~uhig, guter Gesellschafter, allgemein beliebt, sehr feinffihlig, empfind- 
sam, sehr gewissenhaft, leieht aufgeregt, nieht naehtr~glich. Sehr bescheiden, 
rechtlich, strenge Grunds~tze: Gleiehmi~13ig unauffalliger Stimmung. Nieht mi~- 
trauisch. Begabt. 

5. Intelligent, strebsam, empfindsam, selbstbewul3t. 

Gruppe 2. 
6. Sehr gut gelernt, schw~rmerisch. Tr~umereien, phantastiseh. Ffir sich, 

ungesellig, empfindsam, leieht verletzt, ,,Mensehenver~chter". Egoistisch, selbst- 
bewu$t, kfihl. 

7. Klug, tatkr~ftig; ausgesproehener Bildungstrieb, lebhaft. Freude am 
Arbeiten; verwShnt den brutalen und etwas troddeligen Mann. Pathos. Ehr- 
geizig. M~nnliehe Neigungen. 

8. Sehr ehrgeizig, lebhaft, fibersprudelnd, manehmal etwas zu lustig, sehz' 
flei$ig, fiir sieh, Bildungstrieb, ~sthetisehe Bedfirfnisse, leidet unter ihrer H~us- 
liehkeit;-reaktiv, labii, miinnlieh veranlagt, energisch, intelligent. 

ErrStungsangst, Platzsehwindel, Irrtumsfureht und Kontrollzwang. 
9. Von jeher sehr heifer, leieht erregbar, gesellig. Sehr heikel im Essen, 

fibertrieben sauber, wuSte immer alles besser, muBte das letzte Wort haben, yon 
jeher sehr miBtrauiseh; gut gelernt. 

$ 10. Gut gelernt, klarer Kopf. Asthetisehe Bedtirfnisse. Feinffihlig, welch, 
sehwernehmend, beseheiden, fiir sieh. 

11. Lustig, natfirlieh, vertri~glieh, gutmfitig, ffir sieh. Nach auBen selbst- 
bewugt, im Grunde abet willenssehwaeh, entsehlu$unf~hig, leieht fiber Kleinig- 
keiten aufgeregt, iiber~ngstlieh, fibertrieben selbstlos, sehon immer etwas mig- 
trauisch. 

12. Von Kindheit an eigenartig, ruhig, ffir sieh. Naturschwi~rmerin. Vor- 
liebe ffir Malerei. Sehr begabt. 

Gruppe 3. 
c~ 13. Keine objektive Anamnese, 

14. Sehr vergnfigt. Mehr ffir sich. Oft streitsfichtig, mittlere Schfilerin. 
c~ 15, Immer sehr heifer, gem in Gesellschaft. Vertri~glich, m~13ig, hie ver- 

stimmt. :Nicht besonders gut gelernt. 
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D a n a c h  f i n d e r  s i ch  w e d e r  i n n e r h a l b  d e r  e i n z e l n e n  G r u p p e n  d u r c h -  

g a n g i g e  O b e r e i n s t i m m u n g ,  n o c h  l a s s e n  s i ch  d ie  e i n z e l n e n  G r u p p e n  

d u r c h  t y p i s c h e  B e s o n d e r h e i t e n  v o n e i n a n d e r  u n t e r s c h e i d e n .  D a s  g i l t  

v o r  a l l e m  a u c h  ff ir  d ie  G r u p p e  d e r  P a r a p h r e n i e n .  D e n n o c h  b l e i b t  i n  

b e i d e r  t t i n s i c h t  m a n c h e s  a u f f a l l i g  u n d  sol l  l i e r a u s g e h o b e n  w e r d e n ,  

d o c h  o h n e  d a r a u s  R i i c k s c h l f i s s e  z u  z i ehen .  

Gute Intelligenz, Begabung, Klugheit, gutes Lernen w i r d  u n t e r  15 F a l l e n  

] 0 r e a l  a u s d r i i c k l i c h  e r w ~ h n t .  I n  2 w c i t e r e n  F a l l e n ,  i n  d e n e n  a n a -  

m n e s t i s c h e  A n g a b e n  d a r f i b e r  f e h l e n ,  lie]~ d ie  B e o b a c h t u n g  g u t e  i n t e l l e k -  

t u e l l e  F ~ h i g k e i t e n  e r k e n n e n .  V o n  d e n  3 r e s t l i c h c n  K r a n k e n ,  d ie  

d e r  p a r a p h r e n e n  G r u p p e  a n g e h S r e n ,  w e r d e n  2 a l s  m~l~ig b e g a b t  ge- 

s c h i l d e r t ;  b e i m  d r i t t e n  f e h l t  j ede  o b j e k t i v e  A n g a b e ,  d o c h  lieB h i e r  d ie  

U n t e r s u c h u n g  e ine  m i n d e s t e n s  d u r c h s c h n i t t l i c h e  B e g a b u n g  e r k e n n e n .  

Lebha/te Phantasie w i r d  i n  2 F ~ l l e n  a u s d r f i c k l i c h  e r w ~ h n t .  

Lebha/tes Naturell u n d  v o r w i e g e n d  heitere S t i m m u n g  w e r d e n  ]e 5 r e a l  

g e n a n n t ,  d a r u n t e r  a u c h  b e i  d e n  b e i d e n  P a r a p h r e n i e n ,  y o n  d e n e n  ob-  

j e k t i v e  A n g a b e n  b e k a n n t  s ind .  Ruhige Art u n d  gleichm5[3ig unau//5llige 
Stimmung w c r d e n  j e  1 r ea l  g e n a n n t .  

V o n  charakterologischen Merlcmalen w e r d e n  e r w a h n t :  

egoistisch . . . . . .  1 real 
selbstbewul]t . . . . .  6 ,, 
ta tkr~f t ig  . . . . . .  2 ,, 
fleiBig . . . . . . . .  2 ,, 
ehrgeizig . . . . . . .  2 ,, 
bildungsbeflissen . . . 3 ,, 
gewissenhaft . . . . .  1 ,, 

pedant isch . . . . . .  2 ,, 
streng . . . . . . . .  1 ,, 
miBtrauisch . . . . . .  3 ,, 
leicht aufgeregt . . . .  3 ,, 
reizbar . . . . . . .  1 ,, 
streitsiichtig . . . . .  2 ,. 
kfihl . . . . . .  . . . 1 ,, 

selbstlos . . . . . . .  1 mal  
selbstunsicber . . . .  1 , 
~ngstlich . . . . . .  1 ,, 
weich . . . . . . . .  1 ,, 
bescheiden . . . . . .  3 ,, 
schwernehmend . . . .  1 ,, 
feinfiihlend . . . . . .  3 ,, 
empfindsam . . . . .  5 ,, 
schw~rmerisch . . . .  2 ,, 
vertr~glich . . . . . .  2 ,, 
gutmiit ig . . . . . . .  1 ,, 
ffir sich . . . . . . .  6 ,, 
gesellig . . . : . . . 4 ,, 

A n g a b e n  f ibe r  A b w e i c h u n g e n  i n  d e r  sexuellen Tr iebs t i~ rke  u n d  T r i e b -  

r i c h t u n g  f i n d e n  s i ch  w i e d e r h o l t .  I m  e i n z e l n e n  w e r d e n  g e n a n n t :  

Exhibit ionismus . . . . . . . .  l m a l  
ausschliei]lich Onanie in einem 

au~erehelichen Verhi~ltnis 1 ,, 
Frigidi tat  . . . . . . . . . .  5 ,, (davon 2real bei , ,m~nnlich gerichtetem 

Geist").  

8 m a l  i s t  n i c h t s  B e s o n d e r e s  e rwi~hnt ,  d o c h  b e s t e h e n  i n  d i e s e n  F ~ l l e n  

3 m a l  a U s g e s p r o c h e n  e r o t i s c h e  W a h n b i l d u n g e n ;  l m a l  s p i e l t  d ie  p a r a -  

n o i d e  I d e e ,  y o n  M ~ d c h e n h ~ n d ] e r n  f i i r  f r a n z S s i s c h e  B o r d e l l e  g e s u c h t  z u  

w e r d e n ,  e ine  R o l l e ;  u n d  e i n e r  d e r  P a r a p h r e n e n  b i l d e t  s y s t e m a t i s i e r t e  

B e z i e h u n g s i d e e n  u m  die  V o r s t e l l u n g ,  m a n  b e z i c h t i g e  i h n  d e r  S o d o m i e .  

Erlebni~m~i[3ige Anl~isse f i n d e n  s i ch  2 r e a l  ( Q u e r u l a n t e n )  a ls  e in-  
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brechende Er lebnisse ;  6 m a l  im Sinne chronischer  Lebenskonf l ik te .  Diese 
spielen auch bei  2 F/s der  E r k r a n k u n g e n  im K l i m a k t e r i u m  eine Rol le  
neben der  wahnha f t en  Deu tung  kSrper l icher  MiBempfindungen.  Bei  
2 wei teren k l imak te r i s chen  E r k r a n k u n g e n  scheint  es sich g~nz vor-  
wiegend u m  solche p a r a n o i d e n  I d e e n  auf Grund  yon  KSrpe r sensa t ionen  
zu handeln .  Bei  den 3 p a r a p h r e n e n  Prozessen lassen sich sichere er- 
lebnism~Bige Anl/isse n ich t  nachweisen.  

I n  der  Anamnese  u n s e r e r  F/~lle f inden  sich wiederhol t  Hinweise au] 
/ri~here psychische StSrungen, ohne dab  sich aus ihnen ein Zusammen-  
hang  mi t  der  vor l iegenden parano ischen  E r k r a n k u n g  sicher  ab le i ten  
liel~e. 

Die be t ref fenden F/~lle sollen kurz  erw~hnt  werden :  
1. Maria K. 37 J. War wiederholt in der Klinik wegen einer systematisierten 

erotisehen Wahnbildung mit gelegentlichen phantastischen Ideen. Erste Aufnahme 
mit 20 J. Diagnose (1908) ,,konstitutive Verstimmung". Ffih]t sieh seit der 
Pubert/~t vergeBlich, zerstreut, leicht ermfidbar, interesselos. Klagt fiber grund- 
loses Lachen und Weinen. Glaubt sich zuriickgesetzt, best/~ndig yon einer Person 
verfolgt. 

In der Klinik bei depressiver Stimmungslage gelegentlieh Vergiftungsideen. 
Der Zustand besserte sieh rasch, ging ganz voriiber. Die systematisierte Wahn- 
bildung setzte erst mehrere Jahre sp/~ter ein. 

2. Helene E. 64 J. (Self Jahren system. Verfolgungswahn mit viel physikal. 
Beeintr/~ehtigungsideen. ) 

Zu Anfang der 20er Jahre unklare psyehisehe Erkrankung. Loekere Beziehungs- 
ideen yon sensitivem Charakter; mystisches Geffihl der Schieksalsbestimmung; 
ernstlicher Selbstmordversuch dureh Verbrennen. Psychose ohne jeden Defekt 
im Verlauf mehrerer Monate geheilt. 

3. Elvira E. 51 J. (Beeintr/~chtigungswahn im Klimakterium.) 
Mit 20 J. nervSse Magenbeschwerden. Erkrankte plStzlich nach einem Examen. 

Lag 14 Tage zu Bert. War dann noch wochenlang matt  und erholungsbediifftig. 
4. Elisabeth E. 50 J. (Ungekl/irter Fall; Diagnose: Paranoide Riickbildungs- 

psyehose; reaktiv?) 
Der Fall soll wegen seiner Besonderheit ausffihrlicher zitiert werden: 
Sehr gut gelernt, sehr begabt. Von Kindheit an eigenartig. Mehr ruhig yon 

Temperament. Liebte die Natur, ging gem allein spazieren. GroBe Vorliebe fiir 
Malerei, die sic jetzt nach Entwertung des VermSgens auch als Beruf betreibt. 
LieB mit 25 J. eine Verlobung zurfickgehen, weft sie annahm, der Mann kSnne 
sie nicht ern/~hren. War im AnsehluB daran nervenkrank, lag iest, war nieht aus 
dem Bert zu bringen. Zwischendurch einige Wochen auf, aber immer leistungs- 
unf/~hig. 

10 Jahre fang krank. Wurde erst gesund, als sie die Schwester nach der Ge- 
burt eines Sohnes pflegte; als sie wirklich gebraucht.wurde, konnte sie plStzlich 
alles leisten. Meinte w/ihrend ihrer Krankheit - -  die Arzte behandelten sie wegen 
einer Herzerkrankung - -  dab man es nicht gut mit ihr meine, dab die Ver- 
wandten sie nicht verstfinden. Man waft it~r vor, es fehle ihr an Energie, das kr/~nkte 
ihr Ehrgeffihl sehr empfindlich. Keine Stimmen. Konnte manchmal sehlecht 
denken in diesen Zeiten. 

In  den letzten 13 Jahren tfichtig, fleiBig, energiseh. Half im Krieg viel mit 
aLff dem Gut der Sehwester, setzt dutch, was sie will. 

V~)r 3 Jahren Grippe, yon der sie sich sehwer wieder erholen konnte. Lange 
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Zeit Magenbeschwerden, Verstopfung. In den letzten Jahren gern vegetarisch 
gelebt. Machte vor 2 Jahren vie1 Tischriicken mit, bis es ihr selber unheimlich 
wurde. Seit dem Friihjahr unregehn&l~ige Perioden. 

Jetzt auf einer Reise in Sfiddeutschland and 0sterreich. Auf der Heimreise 
ira Hotel pl0tzlich erkrankt. Kroch in ihrem Zimmer auf dem Boden bin, stand 
nicht anf, war ganz verwirrt. Bei der Aufnahme l&ppisch, geziert, manirierte 
Bewegungen wie ein verzfickter Tanz. Ironisch selbstbewul3t. Sprache oft un- 
verst&ndlich, Paraphasien, WortfindungsstSrung. 

In der ersten Nacht Angstzustand, schreit auf, ftirchtet, die Schwester wolle 
ihr etwas antun. )Lugstliehe Einstellung h&lt noch mehrere Tage an. Allm&hlich 
freier. 

Sei seit 2 Tagen krank. Es sei ilu' plStzlich iibel geworden, konnte nachts 
nieht schlafen, Furcht vor I)ieben. Meint, sie sei vergiftet worden. Sal~ beim 
Sehreiben und konnte plStzlich nicht mehr weiter. (Eine Karte an Verwandte 
braeh in der Tat mitten im Satz ab !) Es sei ein ganz merkwfirdiger, unbeschreib- 
lieher Zustand gewesen. Vollkommen verwirrt; durch den ganzen K6rper ging 
etwas Fremdes. Tanzbewegungen kamen yon selbst; sowie sie davon merkte, 
lieB sie ab. Sprach besonders 1ant. Keine Halluzinationen. Das Denken fiel ihr 
sehwer. Die Worte fielen ibr nicht ein; sagte start Sehliissel s f i . . ,  s i i . . ,  sch i i . . .  
seMii . . .  Lfickenhafte Erinnerung an die Vorg~nge vor und bei der Aufnahme. 
Steht dem, woran sie sich erinnert, ratlos gegenfiber (wie es blo/3 m6glich sei, dab 
man sich so auffiihre). 

Auf der l~eise keine Aufregungen. Nur das Geld war zuletzt knapp. Verstehe 
nicht, wo das Geld geblieben sei. 

Erkl~rt, sie wisse jetzt ganz bestimmt, dal3 die Krankenschwester sie habe 
vergiften wollen. Sie Melt ihr im Halbschlaf einen Finger unter die Nase. Einmal 
roeh es auch nach Bittermandelwasser. Verfolgungsversuche seit sie in Innsbruck 
war. SaI3 zwischen zwei italienischen Herren im Abteil. Mul3te plStzlieh auf- 
springen, weft sie ffihlte, dab sie im n~chsten Augenblick nicht mehr werde atmen 
kSnnen. 

Auf der Heimreise im Abteil verd~ehtige Leute. Ein junges M~dchen, das 
ein Kfimmelbrot zeigte, ein giftiges Brot, an dem Pat. gerochen hat. Eine Bande 
M~dchenhiindler vielleieht. Habe immer geglaubt, zu alt dazu zu sein, aber die 
Franzosen brauchten ja jetzt so viel Bordelle. Meint, dal3 die Sehwester und der 
aufnehmende Arzt unter einer Decke steckten. 

Seit einem Jahr habe sie zu Gott zuriickgefunden. Seitdem die F~higkeit, 
besonders tier in Menschen hineinzusehen. Habe etwas Sonderbares geschmeckt, 
auch die Unterleibsorgane ffiMten etwas Sonderbares, so wie vor der Regel. 

]:)as M~dehen mit dem Kfimmelbrot sah sie in ]V[iinehen noeh einmal, aber 
nun als Dime. 

In  der Klinik welch, zug~nglieh. Antworten zun~chst manehmal ohne rechte 
Beziehtmg. Hat Mfihe, sich zu erinnern. 

Keine SprachstSrung. 
Etwas ablehnend, nnaufmerksam und nachl~ssig. 
Korrigiert sehr bald (nach 2 Tagen); ist aber 10 Tage sp~,ter allem Anschein 

nach noch immer nicht frei yon paranoiden Beziehungen. Spricht noch in ge- 
heimnsvoUer Weise yon ihren Beschwerden, Verstopfung usw. 

Antwortet, ohne niiher auf Fragen einzugehen, 1 Jahr spater, dab es ihr seit 
Verlassen der Klinlk ganz gut gegangen sei. 

5. Babette Pfr. 54 J. (Beeintriichtigungswahn im Klimakterium.) 
Frfiher wiederholt phasenhafte Verstimmungen ohne Anlal3 yon vorwiegend 

hypomanischer, gelegentlich depressiver Art. Zu Beginn der paranoischen Er- 
krankung depressiv, in der Klinik zumeist hypomanisch. 
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I n  8 wei te ran  F~l len  is t  wohl  zu l~echt eine Zugeh6rigkeit zur ~nanisch- 
~aelancholischen Konstitution anganommen  worden.  So handa l t e  es sieh 
bei  2 K r a n k e n  m i t  sy s t ema t i s  e r te r  Querulanz u m  ausgesproehen hypo-  
manische  Temperamen te .  Das  gleiche gi l t  fi ir  2 F r a u e n  mi t  erot ischer  
W a h n b f l d u n g  y o n  ziemlich a k t i v a m  Charakter .  Bei  e inem K r a n k e n  
k a m  es ansehe inend  auf  dem Boden  einer endogenen  Depress ion zu 
e inem sens i t iven  Beziehungswahn.  

I n  3 wei te ren  l~/~llen wurde  fiir  die Sehwankungen  im Verlattf der  
pa rano i schen  E r k r a n k u n g  wenigs tens  zum Teil  eine zyk lo thyme  Kon-  
s t i t u t i on  ve ran twor t l i cb  gemacht .  

Symptomatologie. 
1. Merkmale der Perssnlichkeit zur Zeit der Beobachtung: 

a) I n  bezug auf den K6rperbau s ind die einzelnen K r a n k e n  n ich t  
sys t emat i seh  un te r sueh t  worden ;  immerh in  1/~fit sich aus dem , k 6 r p e r -  
l ichen Befund"  so viel  e rkennen,  dab  yon  einer  durehg~ngige n Be- 
z iehung zu der  e inen oder  anderen  der  b e k a n n t e n  K S r p e r b a u t y p e n  
n ich t  die  Rede  sein kann .  Bei  2 yon  3 P a r a p h r e n e n  jedoeh sind pyk -  
nische Einschl~ge deut l ich  und  ausdrf ickl ich erw~hnt .  

b) Aus  der  folgenda~ Tabel le  ergibt  sieh, d a b  i iberwiegend oft  
Einzeleigenscha/ten genann t  warden,  die in  die R ich tung  des hypo-  
manisehen  Temperamen te s  waisen;  und  es wurde  ja  schon oben (bei 
d a m  I-Iinweis auf  andarwei t ige  psychische  St6rungen)  erw~hnt ,  wie 
h~ufig sieh bei  unseren  F~l len  Beziehungen zur manisch-depress iven  
K o n s t i t u t i o n  aufdr/~ngten. Die vorwiegend gute  in te l lektuel le  Veran-  
lagung wurde  bere i t s  un te r  den  Merkm~len  der  p r~morb iden  Pers5n- 
l ichkei t  erw~hnt .  

t t y s t e r i s ehe  Ziige (ausgesprochene Gel tungssueht ,  thea t ra l i sche  ver- 
logene Ar t )  f anden  sich 2 rea l  ausdrf iekl ich erw~hnt  neben  e inem Fa l l  
m i t  Neigung zu hys te r i sehen  Reak t i onen  (psychogener  Tic, Anf~lle  naeh  
Aufregungen).  

:[m einzelnen wurden  genann t  (mit  AusschluB der  Pa raphranen ) :  
lebhaft . . . . . . . . .  9 
betriebsam . . . . . . .  6 
weitschweifig . . . . . .  5 
gelegentl, ideenflfichtig . . 2 
gehobene S~immung . . . 7 
sehr selbstbewuBt . . . .  4 
egozengrisch . . . . . . .  4 
streitlustig . . . . . . . .  3 
empfindlich . . . . . . .  3 
leich~ erregbar . . . . .  2 

reizbar . . . . . . . . . .  4 
n6rgelig . . . . . . . . . .  1 
miBtrauisch . . . . . . . .  3 
verlogen . . . . . . . . .  1 
boshaft . . . . . . . . . .  1 
theatralisch . . . . . . .  . 1 
kiihl . . . . . . .  ' . . . . 1 
ffeundlich . . . . . . . . .  2 
zug/~nglich . . . . . . . .  2 
ffir sich . . . . . . . .  1 

F/Jr die 3 •iiIle yon Para29hrenie ]iegen die Verh~ltnisse sehr/~hnlich. 
lebhaft . . . . . . . . .  2 gehobene Stimmung . . . 2 
weitschweifig . . . . . . .  2 selbstbewuBt . . . . . . .  2 
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affektiv gut ansprechbar . . 1 
leicht erregbar . . . . . .  1 
miBtrauiseh . . . . . . . .  3 

fiir sich . . . . . . . . . .  2 
abweisend . . . . . . . .  1 
schwerfMlig . . . . . . . .  1 

2. t~ormen und Inhalte der Wahnbilduny. 
Gruppe 1. 

1. c~ Eifersuchtsideen; Querulantenwahn (angeblich widerrechtl. ]~ehandlung 
im Scheidnngsprozel3, sowie bei einem Konkursverfahren). 

2. c~ Querulantenwahn (angeblich rechtswidrige Behandlung bei Abtretung 
einer ~rztlichen Praxis und unkorrektes Verhalten eines Kollegen). 

3. c~ Systematisierter Erfindungs- und Verfolgmlgswahn; Querulanz. 
4. ~ Sensitiver Beziehungswahn (sexueller Verachtungswahn). 
5. ~ Erotischer Verfolgungs- und Verachtungswahn. 

Gruppe 2. 
6. ~ Erotischer Verachtungswahn; allgemeiner Verfolgungswahn. 
7. ? Erotischer Wunschwahn; Querulanz. 
8. ~ Erotischer Wunschwahn; allgemeine Beeintr~chtigungsideen (sensitive 

Ziige). 
9. ~ System. Verfolgungs- und Beeintr~ehtigungsideen; wahnhafte Deutung 

k6rperlicher MiBempfindungen. 
10. ~ System. Beeintr~chtigungswahn; Wahnbildung a~us kSrperlichen Mil~- 

empfindungen. (Sensitive Ziige.) 
11. ~ Beeintr~chtigungswahn; physikal. Beeintr~chtigtmgsideen. 
12. $ Erotischer Verfolgungswahn; Vergiftungsideen ans k6rperlichen Mil~- 

emp~indungen. 
Gruppe 3. 

13. d~ Liebeswahn mit systematisierten Verfolgungs- und physikMischen 
Beeintr~chtigungsideen. 

14. ~ Systematischer Beeintr~chtigungs- undVerfoigungswahn;Abstammungs- 
ideen. 

15. c~ Beziehungs- und Verfolgungswahn aus sexueller Perversits k6rper- 
liche ]~eeintr~chtigungsideen. 

Geht  man  den Beziehungen zwischen PersSnlichkeitsmerkmalen und 
Wahn/orm naeh, so zeigt sich im einzelnen: 

Bei hypomanischem Temperament  und reizbar streitstichtigem Cha- 
rakter  : 3 real Kamp/paranoia. 

Bei gleicher Wesensar t  mit  obendrein lebhafter Phantasie  : ero~iseher 
Wunschwahn im Kl imakter ium mit  querulatorischen Zfigen. 

Hypomanisch-sensi t ive Pers6nliehkeit mit  reieher Phantas ie :  ero- 
tiseher Wunschwahn im Kl imakter ium mit  sensitiven Ziigen. 

Bei ausgesprochen sensitivem Charakter  in Fall  4 finder sich auch 
ein sensitiver Beziehungswahn. 

I n  den iibrigen FMlen abet  lassen sich anseheinend so durchsichtige 
Beziehungen zwischen Pers6nlichkeit und Wahnfo rm nieht nachweisen. 

Unter  den klimakterischen Erkrankungen ist - -  abgesehen yon  der 
tI~ufigkeit  der erotischen Wahnbi ldung,  die aber in unserm Material 
weder dieser Gruppe noch den Frauen  allein vorbehal ten bleibt - -  
der Beeintriichtigungswahn (Gegenst~nde werden gestohlen, gute Dinge 

Archly fiir Psychiatrie. Bd. 80. 4 
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gegen schlechte eingesauscht) relativ h/~ufig (4mal unter 7 Fallen). 
Darin und in dem wahnhaften Ausdeuten kSrperlicher Mifiemp/indungen 
zeigen diese F/~lle eine gewisse Ubereinstimmung mit den Wahninhalten 
unserer paraphrenen Prozesse. 

Im einzelnen linden sich: 
K6r~ersensationen aller Art werden als Vergiftungssymptome ge- 

deutet. Mit Sehlaf- und Bet/~ubungsmitteln wird gearbeitet. Nachts 
wird an den Z~hnen herumgemaeht; das Gesicht wird durch Falten 
entstellt; die I-Iaare an der Stirne werden mit elektrisehem Stilt aus- 

gestochen. Die Arme werden durch an/~sthesierende Einspritzungen 
dfinn gemaeht. Ein eiskalter Wind kommt yon oben. Die Kranke wird 
heiB im Gesieht. Es rieselt auf den Kopf wie Regen; Sprfihregen kommt 
yon der Deeke herab. 

P15tzliche ~belkeit dadurch, dab ein mit Elektrizit/~t geladener 
Gegenstand fiber den Kopf gehalten wird. 

W/ihrend einer Operation ffihlt sich eine Kranke bewegt; ein Ap- 
parat fiber ihr ruft We]lenbewegungen hervor. 

Aul~er diesen Trugwahrnehmungen im Allgemeinsinn finden sieh 
vereinzelt optische und akustische Halluzinationen. Dabei scheint es sieh 
jedoch aussehlieBlich um fllusion/~re Verkennungen oder auch nur um 
wahnhafte Beurteilung realer Wahrnehmungen zu handeln: der Ge- 
liebte wird in ganz versehiedenen Personen wiedererkannt ; ein M~dehen 
aus gutem ttause begegnet der Kranken am n/s Tag als Dime. 
Zeichnungen erscheinen an d~r Decke: eine Schwurhand, eine Gestalt 
am Marterpfahl; an vertauschten Gegenst~nden ist eine ,,rote Hand" 
angebraeht. Lichtreflexe wie Striche oder Sonnenkringel bewegen sieh 
an der Wand. WeiBglfihende Tropfen fallen yon der Deeke herab; ein 
Blitzstrahl geht quer dureh den Erker. 

In einem Fall werden anscheinend Traumerlebnisse (mSglieher- 
weise handelt es sich aueh um traumhafte Erlebnisse w~hrend einer 
fieberhaften Erkrankung) in das waehe BewuBtsein als reale Erlebnisse 
hinfibergenommen. 

Eine Kranke h6rt den ,,bewuSten Pfif~" yon der StraBe. Einmal 
wird deutlich gerufen: ,Geh weg, geh weg". 

Dieselbe Kranke hSrt Surren wie eine Biene; eine andere Poltern 
und Rumoren fiber sieh. 

Geruchst~iuschungen werden einmal angegeben: es riecht nach Bitter- 
mandelwasser; die Kranke schmeckt ,,etwas Sonderbares". 

Unter den paranoisehen Erkrankungen auSerhalb der klimakteri- 
schen Gruppe finden sieh illusion/~re Verkennungen optischer und aku- 
stiseher Art je 1 mal. Vergiftungsideen werden in einem Fall ge~uBert, 
ob aus abnormen KSrperempfindungen heraus ist fraglich. 

Erinnerungs[iilschungen sind am Aufbau der Wahnsysteme wieder- 
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holt beteiligt. Sie werden in 7 Fallen (Gruppe 1 und 2) ausdrfieklich 
erwahnt. Um eigentliche Kon/abulationen scheint es sieh augerdem in 
3 Fallen zu handeln. 

Eine symbolische Auslegung harmloser Vorg~nge und Ereignisse 
t r i t t  in 2 Fallen ziem]ich in den Vordergrund (je einer aus Gruppe 1 
und 2). 

Bei den paraphrenen Prozessen, die alle der systematisierenden Form 
angeh6ren - -  soweit der Verlauf sich bisher iibersehen lagt - -  t reten 
in 2 F/~llen ausgesproehene Ideen IcOrperlicher Beein/lussung auf (die 
Kranken werden elektrisiert, auf weite Entfernung hin in geheimnis- 
voller Weise gemartert;  mit ~ther  beti~ubt, hypnotisiert, dureh elek- 
trisehe Birnen beobaehtet). 

Halluzinationen finden sieh bei allen Kranken:  Stimmen werden 
geh6rt; eine Kranke sieht dutch den T/irspMt Manner heraufkommen; 
der dritte h6rt , ,muh" sehreien. 

Kon[abulationen werden haufig geauBert, zum Teil in ziemlieh phan- 
tastischer Form, wahrend Erinnerungsfdlschungen, naeh den Kranken- 
gesehichten zu urteilen, selten sind. 

Sozia le  Daten. 

Verheiratet sind yon 6 Mannern 5; der Mlein Ledige ist ein Para- 
phrener. 

Von 9 Frauen sind 3 verheiratet, darunter auch eine loaraphrene 
Kral~ke. 

Wahrend die Kranken der beiden ersten Gruppen durchgangig einem 
gehobeneren sozialen Milieu angeh6ren und entweder freie Berufe aus- 
fiben, Rentner oder Angestellte sind, handelt es sich bei den Para- 
phrenen um Handwerker, die als Gesellen t~itig sind. 

Es finden sich ira einzelnen: 
Gruppe 1: Kaufmann, 

Arzt, 
Ingenieur, 
Lehrer, 
Krankensehwester. 

Gruppe 2: Krankensehwester, 
Oberstenfrau '(friiher Erzieherin), 
t~enLnerin, 
Kaufmannsfrau, 
l~entnerin, 
Inspektorsfrau, 
Malerin. 

Gruppe 3: Spenglergehilfe, 
Frau eines B/~ekergesellen, 
Wagnergeselle. 

4* 
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Forensische Begutachtung. 

Einer der beiden Querulanten war wegen seiner Krankhei t  auswgrts 
entmiindigt worden, der andere wurde auf  ein Gutachten der Klinik hin 
entmiindigt.  Einer der Paraphrenen wurde spgter in der Anstalt  en t -  
miindigt. 

Die Kranke  Nr. 7 aus der 2. Gruppe kam in die K]inik zur Be- 
urteilung ihrer Prozegfghigkeit (Scheidungsklage des Mannes). Die 
Frage wurde verneint. 

Zwei Kranke  wurden auf Grund des w 51 I~StGB. exkulpiert, und 
dann auf PolizeibesehluB interniert. Das eine Mal handelte es sich um 
einen Kranken (Fall 3), der einen vermeintliehen Gegner tiberfallen 
und erstochen hatte.  Der Kranke wurde auBerdem entmtindigt. I m  
anderen Fall (Beob. 5) war die Kranke des Verrats mi]itgriseher Ge- 
:heimnisse an die t~ranzosen angeklagt. 

8chluB. 

Nach dieser etwas mageren statistisehen Ausbeute unserer Fg]le 
erscheint es notwendig, zum Abschlug wenigstens hinzuweisen auf zwm 
Probleme, die sich w/ihrend der Visiten und bei den klinischen Vor- 
lesungen wiederholt aufdrgngten: das ist einmal der Anteil, den die 
manisch-melancholische Konsti tut ion am Aufbau paranoischer Er- 
krankungen zu haben scheint; und znm anderen die Frage nuch der 
psychologischen Entwicklung der Wahnbildung, die Frage danach, wie 
weir sich iiberhaupt innerhalb der charakterologischen Schicht die 
Wahngenese fassen lgBt. 

ltieriiber ohne die Unterlage ausftihrlicher Krankengesehichten zu 
sehreiben, geht nieht an; iAberdies ist eine Arbeit im Gange, in der 
E. Kahn und Johannes das manisehe Element in der Paranoia er6rtern, 
und zwar gerade an einer Reihe unserer Fglle. 

Aber vielleicht k6nnen doeh zwei Krankengesehiehten - -  im Aus- 
zug mitgeteilt - -  deutlieh maehen, wie sehr uns die konstitutionelle 
Eigenart  des Temperamentes bei einigen ehroniseh Wahnkranken und 
das phasenhafte An- und Abschwellen der Wahnbildung die Beziehung 
zur maniseh-depressiven Konsti tut ion nahe legten. 

1. Fall 3 der 1. Grulope. Kaspar Sehm., geb. 17. VIII. 1870. 1. Aufn. 17. IV. 
1924. 

Normale Entwieklung. Gut gelernt; talentvoll, geweekt, lebhaft, heiter. 
Zuersg Maurerlehrling, dabei eigene teehnisehe Arbeiten. Bildete sieh selber 
weiter. Bauteehniker. Militgrisehes Zeugnis- ,,Sehr lebhafter Charakter, sehr 
gewandt und fleiBig". Spgter Baufiihrer. Einige Erfindungen (teehnisehe Ver- 
besserungen an Gebrauehsgegenstiinden). mit Reichspatent. Angeblieh um den 
Erfolg hiervon dureh Betrtigereien anderer gebraeht. Seit 1910 in Miinchen 
selbstgndig. Vereidigter Bausachverstgndiger. Seit Jahrzehntert mit der Er- 
findung des Perloetuum mobile beseh~ftigt~ Eigene Werkstatt daffir. Konstruierte 
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einen 1000 kg schweren Apparat dazu. Nebenbei andere Erfindungen. Ftihlte 
sieh zu Grol3em berufen. 

Viermal vorbestraft wegen K6rperverle~zung. AuBerdem 15 Strafantr~ge 
gegen ihn wegen K6rperverletzung, Sachbeschadigung, Hausfriedensbruch. Von 
jeher pedantiseh, miBtrauisch. 

1918 in Wohnung gezogen, deren ttausmeister frank und sehr unvertr~glieh 
war. Fiihlte sieh yon diesem bespitzelt, belauseht; glaubte, der beobachte ihn 
dutch L6cher, die er sieh in die Wand gebohrt hatte, nm ihm seine Erfindungen 
abzulauschen. Andere Reibungspunkte in politisehen Gegens~tzen. Allmghlich 
paranoide Einstellung gegen s~mtliche Hausbewohner. 

Februar 1924. ZusammenstoB mit dem Hausmeister im Keller. Stach ihn 
(sieben Stiche!) tot. Habe nur in Notwehr gehandelt. Verhaftet. Zur Beob- 
achtung in die Klinik. 

tt6flich, freundlich, gewandt, gesteigertes Selbstgeffihl. ttabe die Quadratur 
des Zirkels gel6st. Keine Zweifel an seiner Unfehlbarkeit. Geschlossenes Er- 
findungs- und Verfolgungssystem. Erinnerungsfglschungen. Empfindlich und 
mil~trauiseh. 

Infolge geriehtgrztlichcn Gutaehtens exkulpiert. 
l l .  VL t924 in die Anstalt. 
Diagnose: Paranoia. 
In derAnstalt l l  Monate. Ruhig, geordnet. Wah~fidecn angeblieh korrigiert. 

In seine friihcre Wohnung zurfick. Immer gearbeitet. Bauplgne, Kostenvor- 
ansehlgge, gut verdien~. Keine Reibereien ira Hause. Strengt aber bald vier 
Klagen gegen versehiedene Personen an wegen Beleidigung infolge des Totsehlages. 
Kommt in die Klinik am 23. XI. 1925, um die Entmfindigung aufheben zu lassen. 

Dissimuliert zum Tell seine fr/iher geguBerten paranoiden Ideen, korrigiert 
sie aber nicht. Will die Verhandlung wieder aufnehmen lassen. Wifft Zeugen 
falsche Aussagen, dem Gerichtsarzt fehlerha~te Begutachtung, dem Staatsanwalt 
grebe Versehen vor. 

Euphorische 8timmungslage; lebhaft, aufgeweekt, humoristisch gefgrbte Er- 
z~hlungcn; selbstsicher; gelegentlich ideenfliichtiger Rededrang. Steht dem bc- 
gangenen Totsehlag ohne tieferen Affekt gegcnfiber. 

Der Kranke  wurde - -  auch als er in  der Ans ta l t  war - -  wiederholt  
in  der Kl in ik  vorgestellt ,  so da]] sich die s tark  schwankende Ausdehnung  
und  die In t ens i t~ t  seiner W a h n b i l d u n g  deut l icher  feststellen liel3en, als 

das der Auszug der Krankengeschichte  zeigen kann .  

2. Fall 2 der 2. Gruppe. Lore K., geb. 13. II. 1873. 1. Aufn. ]923. 2. Aufn. 
16. V. 1925. 

Kommunalschule an kleinem Ort. Gute Sehfilerin; gab schon mit 11 Jahren 
Nachhilfestunden. 15jghrig als Erzieherin nach Deutschland. Lernte Sprachen, 
gab Unterricht. 1896 illegitimer Partus. (Sohn, fiel als Soldat.) 1898 tteirat; 
Ehemann Offizier. Heirat aus Liebe. 3 Kinder. Mann schon in der Itochzeits- 
nach~ unvertr~glich; war nur Umgebung mit Dirnen gew6hnt. Pat. crlernte den 
ttaushalt; sparsam; schriftsteller~e. Verw6hnte den Mann, der ein streitstichtiger, 
tyrannischer Mensch war; der Mann wu~te schon vor der Heirat yon dem illegi- 
timen Kind. 

1906 Besitzung gekauft in der N~he Mfinehens, zur H~lfte yon ihrem Geld, 
zur H~lfte yon dem des Mannes. Bis Kriegsende dort, ohne Mann. Sch6nste Zeit[ 

Oktober 1916 Kn6chelbruch. Fieber. Langes Krankenlager. Wollte sterben. 
Vergiftungsideen (Fieberdelirien ?). 

1920 Riickkehr des Mannes. Dauernd Streitereien. Seit 1920 gehgssiger 



54 W. Jahrreig: Paranoische und paraphrene Erkranlmngen. 

Scheidungsprozel3. Jetzt in Berufungsinstanz, naehdem in erster Instanz wegen 
Gesch~ftsunf~higkeit der Frau Klage nnd Widerklage abgewiesen worden waren. 

Seit 1920 behauptet sie, ,,hell zu sehen". Sieht im Traum hell. Zum erstenmal 
4 Wochen 4 Tage vor dem Sturz des Kronprinzen Ruppreeht. Er erschien ihr 
im Traum, bat um ihre Hand zu gemeinsamer Aufgabe (Rettung Deutschland@ 
Vereinigung zwisehen Kronprinz Rupprecht und ihr wird effolgen, wenn dessen 
erstc F rau  und ihr Mann sterben. 

Im Traum ziiehtigte sic Clemenceau, der ihr als Panther, bzw. LSwe ersehien, 
mit der Gerte. Auch daraus leitet sic ihre politisehe Berufung ab. Prof. X., bei 
dem sic zweimal operiert wurde, erschien ihr, bevor sic ihn kannte; wollte sic 
heiraten. Inzwischen heiratete der Prof. eine andere Frau. ,,Unglaublieh!" - -  
weil sic selber nicht auf Kronprinz Ruppreeht verziehtet. 

Kommt 1925 wieder in die Klinik. Keine Veriinderung seither. Kein Un- 
sinnigerwerden des Wahnsystems. 

Energiseh; lebhaft; Freude am Streiten, schlagfertig, betriebsam. Gelegent- 
lieh hysterisehes VerhMten; Todesgedanken. Pathos; kfihl. Unbefriedigte ero- 
tisehe Wfinsehe, m/innlieh geriehteter Geist. Vater des illegitimen Kindes babe 
sic im Schlaf tibeffallen, sic konnte nichts daftir. Der Mann habe sic in der Regel 
aueh nur im SchlaI genommen. Nur geringe menstruelle Blutungen, st~rkere 
naeh Geburten. Menopause. 

Somatisct~: nichts Besonderes. Keine Anzeiehen ffir Arteriosklerose. 
I n  der  K l i n i k  wurde  bei  der  e r s t en  Aufnahme  die Diagnose :  

Pa rano ide  S t6 rung  (Paraphren ie?)  ges te l l t ;  bei  der  zwei ten:  Para -  
noischer  W u n s e h w a h n  e iner  h y p o m a n i s e h e n  Pers6nl iehkei t .  


