
106. o r d e n t l i c h e  G e n e r a l v e r s a m m l u n g  des p s y c h i a t r i s c h e n  
Vere ins  de r  R h e i n p r o v i n z  am 29. J u n i  1929 in Bonn. 

(Eingegangen am 10. Januar 1930.) 

Anwesend sind: Aschaffeuburg (K61n); Bach (l%edburg Hau); Bastin (Diissel- 
dorf); JBaumann (Essen); Bec~er (Siichteln); Beyer (Roderbirken); Beyerhau~ 
(Galkhausen); Breuer (Bona); Bri~gelmann (KSln); Creutz (Diisseldor~); Deiters 
(Diisseldorf); Diener (Bonn); Dietrich (Andern~ch); v. Ehrenwall (Ahrweiler); Eichler 
(Diisseldior~); Esser (Gulkhausen); Geller (Bonn); Herz]eld (Ruppichteroth); H i~bner 
(Bona); Jacoby (Sayn); Kammerling (Bona); Kentenich (Gladbach); K6nig (Bonn); 
Koester (Bonn); Kost (Waldbreitbaeh); Landwehr (Waldbreitb~ch); Laskowski 
(S~ffig); Last '(Bonn); Loeb (Gladb~ch); L6w (Andern~ch); L6wei~stein (Bonn); 
Mappes (D/isseldorf); Mayer (Diisseldor~); Meder (KSln); Meyer (Bonn); Miesbach 
(K61n); M6rehen (Wiesbaden); Mi~ller (Dfiren); Mi~ller-Hess (Bonn); Neustadt 
(Diisseldorf); OHermann (Bonn); Otten (Andern~ch); Peipers (Bonn); Peters (Klosi~er- 
hoven); _~ektenwald (Bonn); Schiller (Kaiserswerth); Seh~]gen (D/iren) ; Svhaum- 
burg (Bonn); Sehmitz-Li~ekger (Bonn); Sehmitz (Dtisseldorf); Kurt Schneider (KSln); 
Sehroedter (Bonn); Segerath (Essen); Settels (Gulkh~usen); Sioli Franz (Diissel: 
dorf); Sioli Gertrud (Diisseldorf); Steinbreeher (Diisseldorf); Stillger (Euskirchen); 
St6rring (Bonn); Tilliss (Brauweiler); TSdter (Bedburg-H~u); Trapet (Bedburg-Hau); 
Voss (Diisseldorf); Wahn (Krefeld); Werner (Bedburg-tt~u); Westphal (Bonn), Wiehl 
(Diisse]dorf); Wiethold (Bonn); Witte (Bedburg-tt~u). 

Der Vorsitzende v. Ehrenwall (Ahrweiler) er5ffnet um 12 Uhr die 
Versammlung. 

Westphal wird wegen seiner Verdienste um den Verein einstimmig 
zum Ehrenmitglied ernannt. Der Vorsitzende gedenkt dann des vor 
kurzem verstorbenen, leitenden Arztes der Alexianeranstalt Aachen 
Dr, Phi l ipp  Sch6bel. 

Als neue 1VIitg]ieder werden aufgenommen: Dr.  Maria  Breuer, 
Assistenz~rztin in der Prov.-Kinderanstalt Bonn, Dr. Esser, Assistenzarzt 
an der Prov.-Heil- und Pflegeanstalt Galkhausen, Dr. Kiimmerling, an 
der Prov,-Heil- und Pflegeanstalt Bonn, Dr. Schnitzler, Anstaltsarzb an 
der Prov.-Heil- un4 Pflegeanstalt Bedburg-I-Iau, Dr. Winkel ,  Assistenz- 
arzt an der Prov.'Heil- und Pflegeanstalt Bedburg-Hau. 

Vortr~ge: 

Hiibner (Bonn): Zur Begutachtung okkultistischer Fragen. 

W~hrend der Okkultismus bis vor kurzem leclig]ich wissenschaftliches 
Interesse hatte oder Gl~ubenss~che war, hat er neuerdings auch foren- 
sische Bedeutung erlangt. 
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Okkul~istisehe Betiitigung ist ein Gewerbe geworden, das polizeilieh 
angemeldet wird, f fir das man sogar Gewerbesteuer zahl,; (zum Beweise 
wird ein entspreehender Sehein vorgelegt). 

In Frage kommen die Kriminaltelepathen, die I)iagnostiker und 
Therapeuten, ferner die Ausbeuter des Aberglaubens, gewisse Wahrsager, 
ttandiiniendeuter und Horoskolosteller. 

Wenn derartigen PersSnliehkeiten ein Gewerbesehein ausgestellt 
wird, so geschieht das vielfaeh, weil die zust~indigen BehSrden sieh fiber 
die Art der Ausfibung des Gewerbes und die Absiehten der Gewerbe- 
treibenden nioht im klaren sind. 

Die strafreehtliche Bedeutung des Okkultismus ist folgender: 
1. Kommt es 5fters zu Beleidigungen dureh falsehe Beziehtigungen. 
2. Da, we die Methoden der okkulten Medizin angewandt werden, 

ist haufiger die Frage, ob fahrlassige KSrperverletzung oder TStung 
vorliegt, aufgeworfen women. 

3. Wiederholt ist auch erSrtert worden, ob der Tatbestand des Be- 
truges vorliegt, weil man annahm, dab der Tater yon den behaupteten 
okkulten F~Lhigkeiten selbst nioht fiberzeugt war. Nach dem Bayrisehen 
(Art. 54), Badischen (Art. 68) und Hessischen Polizeistrafgesetzbueh 
kommt auch eine Bestrafung wegen Gaukelei in Betraoht. 

Ferner sind Falle yon Erpressung und Freiheitsberaubung anhangig 
geworden. 

Die Reehtsspreehmlg hat sieh namentlieh mit den Heilbehandlern 
wiederholt beseh~ftigt, vgl. z. B. R.G.St. Bd. 59, S. 355. Weitere Ent- 
scheidungen siehe t t i~bner 1 

lJber die Pers6nlichkeiten der Tater ist zu sagen, dab es sioh in 
der Mehrzahl der Falle um sozial Deklassierte handelt. 

Kliniseh betraehtet fanden sieh unter meinem Material in der Mehr- 
zahl ttysterische, welehe die Fahigkeit des gesehickten Fragens besaBen, 
Leute mit starker Suggestibilitat, die ein Repertoir yon unklareI1 Aus- 
drficken hatten. Zwei yon meinen Fallen waren in der Irrenanstalt  
gewesen. Einer war ein berfiehtigter Homosexueller. Unter 7 waren 
3 vorbestraft. Mehrere yon ihnea hatten nie einen bfirgerlichen Ruf 
gehabt. 

Die Gefahrliehkeit der Delinquenten geht daraus hervor, dab sie 
yon ihrer Khentel h/iufig in sehr ernsten Fragen in Ansprueh genommen 
werden und ohne irgendwelche besondere F/ihigkeiten zu besitzen, Ent- 
scheidungen fiber das Sehieksal der sie Befragendea treffen. 

Eine Statistik der Berufsst/inde, aus denen sieh die Fragenden rekru- 
tieren, hat ergeben, dab die grSl~ere Mehrzahl aus einfacheren Kreisen 
stamina, dab daneben aber auch die gebildeten Kreise noeh immer reich- 
lieh vertreten sind. 

1 Fortschritte der gesamten Psyehiatrie und Neurologie. Leipzig 1929. 
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Vortragender bespricht weiter die Frage, woher es kommt, dab so viel 
gutgl&ubige Zeugen, darunter Wissenschaftler, die medialen F~higkeiten 
der Angesehuldigten best~tigen. Er  weist dabei auf Versuche, die er 
selbst gemacht hat, him So stSrt z. B. rotes Lie]at, namentlieh wenn es 
nicht hell ist, die Wahrnehmung auBerordentlieh stark. 

Zur Entlarvung solcher Medien geh5rt auBcrdem eine ausreichende 
Kenntnis der bekan~teren Taschenspielertricks, ferner kriminalistische 
Erfahrungen und physiologische Kemltnisse bez/iglich des Sehens, 
schliel]lich ist auch die Psychologie der Wahrnehmungen zur Beurteilnng 
soleher Bekundungen mit heranzuziehen. 

Bezfiglich der Protokollierung ffihrt Hiibner aus, dab die Protokolle 
am ehesten dann richtig sein kSnnen, welm sie mit dem Diktaphon 
aufgenommen sind. Selbst der beste Stenograph kann kein vollst/s 
Bild geben. Hinzu kommt, da$ jeder der Protokollanten selbst nicht 
vollsti~ndig wahrnimmt. 

Protokolle, die aus der Erilmerung aufgenommen werden, enthalten 
unter allen Umst~nden Fehler. 

Die Bedeutung des Affekts fiir die Wahrnehmung mul~ gleichfalls 
beriicksichtigt werden. ]:)as Verhalten des Mediums, das Benehmen 
des Versuchsleiters, die Dauer der Sitzung, eventuell der Ii~lalt des 
Besprochenen kSImen das WahrnehmungsvermSgen der Teilnehmer 
aul~erordentlich ungfinstig beeinflussen. 

Laien sind z. B. fast immer aufgeregt. Sie merken vor alien Dingen 
in den seltensten F/illen, wie viel sie in ihren Fragen dem Medium offen- 
baron. Versuche, die der Vortragende nach dieser Richtung hin gemacht 
hat, ergaben auch bei Gebildeten eine staunenswerte Ungeschicklichkeit. 

Vortragender hat sich d a n n  schliel~lich auch noch mit der Frage 
besch~ftigt, ob man die Leistungen der Medien nachmachen kSime. 
Er  hat an der Hand yon Bfichern 1 selbst Kar ten  gelegt. Seine Ergebnisse 
wichen nicht wesentlich yon denen eines berufsm&$iger~ Mediums ab, 
welches sich selbst besondere F/~higkeiten anf diesem Gebiete zusprach 
und auch yon mehreren akademisch gebildeten Herren in diesem Sinne 
begutachtet war. Eigenbericht. 

An der folgenden Aussprache betciligen sich: Ascha//enburg, Mi~ller- 
Heft, Voft, Miesbaeh nnd Beyer. 

Witte-Bedburg-Hau: Anatomische Befunde am Verdauungsapparat yon 
Schizophrenen. 

Vortragender berichtet fiber anatomische Untersuchungen, welche 
er mit l~ticksicht auf Reiters Hypothese yon dcr Genese der Dementia 
praecox am Verdauungsapparat yon Geisteskranken vorgenommen hat, 
und kommt zu folgenden SchluBs~tzen: 

1 Z. B. Gross-H6pler: Handbuch der Untersuchungsrichter. 
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1. Die h&ufigste Darmerkrankung tier Geisteskranken ist die Pseudo- 
dysenterie. 

2. Andere Darmaffektionen spielen daneben eine ganz untergeordnete 
Rolle. 

3. In jeder Gruppe aller Psychosen stirbt etwa der zehnte Teil aller 
Kranken an dieser DarmstSrung. 

4. Wie ffir die iibrigeu GeisteskraI~ken gelten diese Erfahrungen ohne 
Einsehr~nkung ~uch ffir die Schizophrenen. Eigenbericht. 

Ernst StSrring (Bonn): ~ber Zwangsdenken bei Blickkr~mpfen. 

Vortragender berichtet fiber eine l~eihe yon F~llen yon Encephalitis 
epidemica, die in Zusammenhang mit dem Auftreten yon Blickkr~mpfen 
die Erscheinungen des psychischen Zwanges boten. 

Unter den primitiven psychischen Begleitph&nomenen des Blick- 
krampfsyndroms hoben sich besonders Angst- und Spannungszust~nde 
heraus, die deshalb yon besonderem Interesse sind, weft sie zur Ent- 
wicklung des Zwangsph~nomens in enger Bcziehung stehen. Sie beein- 
~lussen den Gedanken~blauf in bestimmter l~ichtung und stellen so 
wichtige F~ktoren eines objektiv zwangsm~l~igen Verlaufes dar. 

Das in manchen F~llen mit dem Auftreten der Blickkr~mpfe ein- 
setzende Gedankenstocken wird nieht mit Stern als primiir a~ffgefaltt, 
sondern es wurden vornehmlich Spannungszust~nde aufgewiesen, die 
auf dem Wege fiber elne derivative Hemmung dies Gedankenstocken 
bewirkten. 

Der subjektive Zw~ng entwickelt sich in der Weise, dal~ die Willens- 
richtung des Ich sieh gegen die objektiv zwangsm&l~igen Verl&ufe richtet 
und da~ dann bei diesem Kampf des Willens gegen den ob]ektiven 
Zwang ein Erleben der Erfolglosigkeit dieses Kampfes amftritt, das 
Erleben des Unterliegens. Diese Willensrichtung des Ich gegen den 
objektiven Zwang hat selbst abet eine Auffassung des objektiven Zwangs 
als solchen zur Voraussetzung. Dabei kommt diese Auffassung so zu- 
stande, dal~ sich die Aufmerksamkeit auf diese eigenen psychischen 
Tatbest~nde richter, die zum Gegenstand der Betrachtung macht. Diese 
Funktion wird mit der neueren Psychologie ~ls Transzendenzfunktion 
des BcwuBtseins bezeichnet, worunter also die normale F&bigkeit der 
Psyche verstanden wird, psyehische Vorg~nge zum Gegenstand der 
Betrachtung zu machen. 

Die Tatsaehe, da~ bei den Zwangsvorste]lungen und Gedanken ein 
,,registrierendes und wertendes Ich" erhalten bleibt, wird nicht mit 
Stern als durch eine ,,Spaltung der PersSnlichkeit" bedingt aufgefal~t, 
da fiir diesen Vorgang die auch dem norm~len Bewul~tsein eigene F~hig- 
keit zur Entwicklung der Transzendenzfunktion in Anspruch genommen 
werden mul~. 



Vereins der Rheinprovinz am 29. Juni 1929 in Bonn. 853 

Nach Biirger umd Mayer-Grofi sind es ,,Zustgnde besonderer Wach- 
heir", die das Auftreten der Zwangserseheinungen begiinstigen sollen. 
Das Charak~eris~ische dieser Zust~nde seheint nns darin zu liegen, dab 
eine gesteigerte Bereitschaft zur Entwicklung der Transzendenzfunktion 
besteht, eine Bereitsehaft der Aufmerksamkeit, psyehische Vorg/~nge 
zum Gegenstand der Betraehtmag zu maehen. 

,,Spaltung der PersSnlichkeit" wie aueh die ,,Zusti~nde besonderer 
Wachheit" lassen sich zwanglos in den normalpsychologischen Vorgang 
der Transzendenzfunktion des BewuBtseins einreihen. 

Eigenberieht. (Erscheint ausffihrlieh in dieser Zeitschrift.) 

Breuer (Bonn) sprieht kurz zur Disknssion. 

Sioli (DfisseldorI): Uber Encephalitis nach Vaccination (mit Film an d  
histologischer Projektion). 

Vortragender berichtet fiber 2 F~lle yon EncephMitis nach Vacci- 
nation, die aus der Diisseldorfer Kinderklinik stammen. 

Er  geht auf die einzelnen i~tiologisehen Probieme ein und zeigt an 
histologischen Bildern die iiul3ere ~hnlichkeit der Encephalomyelitis 
disseminata nach Vaccination mit den Befunden bei multipler Sklerose. 

An der ansehliegenden Diskussion beteiligen sieh: Vofl, Mederl, 
Westphal und L6wenstein. 

Das Sch]uSwort spricht Sioli. 

Meyer (Bonn): Uber einige lokalisatorisehe Fragen bei ltletencephalitis. 

Dieser Vortrag erscheint in dieser Zeitschrift. 

Last (Bonn): Untersuchungen fiber optische Leistungen bei Stirnhirn: 
schfidigung. 

Es handelt sieh um einen 48 jghrigen Patienten, bei dem eine Granat,  
splitterverletzung des linken Stirnhirnpoles stattgefunden batte. Als 
Nebenbefund land sieh eine eortieale motorische Aphasie (verbale Aphasie 
naeh Head). 

W~ihrend Sehsch~rfe und Gesiehtsfeld intakt waren, zeigte sich vor 
ahem bei der taehistoskoloischen Untersuchung eine St6rung der optisehen 
Formauffassung. Wenn dem Patienten optisch etwas dargeboten wurde, 
was er nieh~ simultan erfassen konnte, so setzte er es sich bei wieder- 
holier Darbietung langsam und bruchstfickweise zusammen, ttierbei 
erkatmte er gewShnlieh besonders raseh einen besonders hervorstehenden 
Tell des dargebotenen Gegenstandes und wuBte sehr gesehickt mit 
dessen Hilfe bald das dargebotene Objekt zu erraten. 

Der Patient benutzte gerne das Nachfahren yon l~iguren mit der 
Hand als ,,motorische HiIfe" zum Erkermen, was eine gewisse 2~anlichkeit 
mit dem bekannten Patienten yon Gelb und Goldstein bedingt. 
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Die St6rung wird gedeutet als eine St6rung der Formauffassung im 
Sinne Poppelreuters , und zwar im Sinne einer isolierten Verlangsamung, 
die auf anderen Sinnesgebieten fehlte. Die genauere Analyse dieses 
Falles war durch seine gute visuelle Veranlagung erm6glicht. 

Die Frage, ob es sieh um Folgen einer Allgemeinsehadigung odor 
eines circumscripten Herdes handel,, wird offen gelassen. 

Eigenberieht. 

Eichler (Dfisseldoff-Grafenberg): [~Tber tIarminwirkung bei der chroni- 
schen Encephalitis epidemica. 

Von 22 mit Harmin subcutan in Dosen yon 0,02--0,04 g systematiseh 
behandelten parkinsonistischen Metencephalitikern zeigten 2 keine 
Besserung, die fibrigen abet eine mehr oder weniger deutliche Erleich- 
terung aller Willkiirbewegungen, eine deutliche Verminderung des 
Rigors in 11 yon 12 Fallen, Zunahme der Spontaneitat und in 5 yon 
9 Fallen ein Sel~ener- und Kfirzerwerden der tonischen Blickkrampfe; 
dagege~ keine Beeinflussung yon Tremor, SpeichelfluB, Hyperhidrosis, 
Talghypersekretion/myoklonischen Tics und Zwangsbewegungen. 

Projizierte Vergleiehsserien yon vor und nach der Injektion gezogenen 
ergographischen Arbeitskurven veranschaulichen in deutlicher Weise 
die erzielte Besserung der Hypokinese. Die Dauer der Wirkung ist 
individuell ganz verschieden, in weitaus der (~berzahl eine flfichtige, 
nut  wenige Stunden bis 3 Tage lang aI~haltende. Nur in einem Falle 
wurde naeh nur 3 Injektionen ~ 0,02 Harmin'  eine fiber 4 Wochen an- 
haltende, auch objektiv deutliche Besserung der Akinese beobachtet. 

Vor~ragender kommt zu dem Urteil, dab yore Harmiu zwar keine 
eklatanten und nachhaltigen Besserungen parkinsonistischer Zustande 
zu erwarten seien, daI~ aber in Anbetracht der auch sons~ so wenig 
aussichtsvollen Therapie der Postencephalitis ein Versuch mit Harmin 
sich in jedem akinetisch-hyper~onischen Falle empfehle, am besten in 
Kombination mit Scopolamingaben. Eigenbericht. 

Auf Grund yon Eigenberichten zusammengestellt. Geller. 


