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(Bingegangen am 24. Juli 1948.)

1941 hatte WeieEL! anldflich der Darstellung einer Sondergruppe
von hyperthymischen Personlichkeiten bemerkt: ,,Die Frage, ob man -
iberhdupt hyperthymische Persénlichkeiten in den Formkreis des
manisch-depressiven Irreseins rechnen und als manische Dauerzustinde
auffassen soll, kann hier nicht niher erértert werden.”” KUurT SOHNEI-
DER? selbst hatte frither diese Problemstellung ausgesprochen: ,,Von
Wichtigkeit-ist die Frage, ob die hyperthymischen Psychopathen zur
Cyclothymie, zum manisch-depressiven Irresein zu rechnen sind
oder nicht . . . .Wir stehen so vor der Frage, ob Hyperthymiker chro-
nisch Manische sind, worunter wir hier nicht ungeheilte manische
Phasen, sondern eine dauernd hypomanische Persénlichkeit ver-
stehen.” K. SCHNEIDER fihrt weiter unten fort im Hinblick auf die
syntonen Hyperthymiker: ,,Uber die dieser Persénlichkeit und der
manischen Phase zugrunde liegenden, vielleicht gleichen somatischen
Zustinde weill man gar nichts. Was die Psychologie beider Zusténde
anlangt, so fehlt es noch an feinen Untersuchungen. Es scheint uns
nicht festzustehen, daB sie psychologisch als dasselbe und héchstens
graduell Verschiedenes betrachtet werden miissen.” Eine Bearbeitung
dieses interessanten Problems scheint bisher, wenigstens in eingehen-
derer Art, noch nicht erfolgt zu sein. Abgesehen von dem wissen-
schaftlichen Erkenntniswert scheint ein Bemiihen in dieser Richtung
auch praktische Bedeutung zu gewinnen in forensich-psychiatrischer
" Hinsicht ; wiirde doch, falls in einem Falle eine chronische Manie nach-
gewiesen wire, die Voraussetzung zur Exkulpierung eines psychoti-
schen Kranken gegeben sein, im Falle einer erwiesenen Psychopathie
jedoch wire die Zurechnungsfihigkeit zu bejahen. Aber auch thera-
peutisch ergibe sich dem Arzt unter Umstéinden die Moglichkeit
einer genaueren Indikationsstellung fiir ein psychotherapeutisches
Verfahren, wenn er in dem Falle einer Psychose keine Zeit mit einer

1 WeioEL: Nervenarzt 14 (1941).
2 SounerpERr, Kurr: Die psychopathischen Persénlichkeiten, 1. Aufl. 1923,
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von vorneherein aussichtslosen Behandlungsweise verlore, wogegen
im Falle einer Psychopathie zum mindesten der Versuch der Psycho-
therapie angebracht wire. Auch fiir den Aufgabenkreis der Berufs-
und Eheberatung ergiben sich neue Gesichtspunkte. — Wenn wir hier
die hyperthymische Psychopathie von der chronischen Manie abgrenzen
wollen, so ist zunichst zu erwiahnen, dal der Begriff der chronischen
Manie in verschiedener Bedeutung gebraucht wird. Bei SprcHT,
WEeRNICKE und KRAEPELIN figuriert er als eine gewissermaflen iiber
das ganze Leben hingestreckte Phase des manisch-depressiven Irre-
seins, KrAFrT-EBING und andere Autoren verstehen unter chronischer
Manie einfach eine ziemlich lange dauernde manische Phase. Ob es
im strengen Sinne die chronische Manie SpEcHTs, WERNIOKEs und
KRAEPELINs gibt, wird immer noch umstritten; sicher ist jedenfalls,
daB diese Form in reiner Ausprigung selten ist, was natiirlich nichts
gegen ihr Vorkommen besagtl. Die Schwierigkeit, etwas Giiltiges
iiber Vorkommen und H#iufigkeit der chronischen Manie in engerem
Sinne auszusagen, ist methodischer Art: Der Zeitpunkt und die Linge
des Anstaltsaufenthalts sind nur ein sehr relativer MafBistab fiir die
Entstehung und Dauer einer manischen Psychose. Intensitdtsunter-
schiede der manischen Erregung kommen auch bei jeder wiihrend
ihres ganzen Verlaufes klinisch beobachteten Phase vor., Man wird
also recht vorsichtig sein miissen, aus den klinisch zuganghchen Daten
etwas Absolutes ilber die Krankheitsdauer solcher Patienten zu
schlieBen, ganz abgesehen von den Schwierigkeiten, die sich bei der
Erhebung von Katamnesen bzw. dem Krfassen eines ganzen Lebens-
ablaufes einstellen. Wesentlich ist dabei, daBl diese chronische Manie
im engeren Sinne im ganzen sich auf einer miBigen Intensititsstufe
bewegt, also dem Bilde hypomanischer Personlichkeiten #hnelt urid
trotzdem eben als eine chronische, d. h. iiber ein ganzes Leben sich
erstreckende Psychose aufgefalit wird.

Uber die chronische Manie im weiteren Sinne, also iiber lang-
dauernde Phasen, etwa 10 Jahre anhaltend oder #hnliches, liegen
etwas mehr Verdffentlichungen vor.

Uber die chronische Manie im engeren Sinne liegen uberzeugende
Arbeiten von SpECHET, SIEFERT, JUNG, NITsoHE, DieTricH, RITTERS.
#HAUS, KLEINE u. a. vor.

Der von Si1EFERT? 1902 mitgeteilte Fall scheint uns hierher zu ge-
horen ; daB3 der dort geschilderte Kranke gleichzeitig trank, hat beiseinem
manischen Naturell nichts zu sagen, er ist einer der manischen Trinker,

1 Anmerkung wikrend der Korrektur: Im Januar 1949 wurde ein klassischer
Fall einer chronischen Manie im engeren Sinne in der hiesigen Klinik behandelt,
iiber den spater andernorts berichtet werden soll.

2 SiererT: Z. Psychiatr. 59 (1902).

Arch. f. Psych, u. Zeitschr. Neur. Bd. 181, 47
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wie sie SPECHT und STOCKER anschaulich gezeichnet haben. Nitscrr?!,
der sich besonders ausfithrlich mit diesem Thema beschiftigt hat,
hat unter seinen Patienten mit chronischer Manie 4 Gruppen unter-
schieden, die er folgendermalBlen benennt: 1. Originire Hypomanie,
2. progressive manische Konstitution, 3. zirkulire chronische Hypo-
manien, 4. konstitutionelle Erregung (manische Psychose leichtesten,
Grades). Es ist in diesem Zusammenhang zu erwihnen, daB sowohl
SpECHT als KRAEPELIN urspriinglich die chronische Manie als Aus-
druck einer psychopathischen Konstitution auffafiten. In diesem
Sinne gebrauchte KRAEPELIN auch den Begriff der konstitutionellen
Erregung. Bemerkenswert ist, daB unabhéngig voneinander beide
Autoren spiter zu der Uberzeugung gelangten, daB es sich bei der
chronischen Manie doch um eine echte Psychose des manisch-depres-
siven Irreseins handeln miisse. WERTHAM?, der 1929 iiber derartige
Fille am John Hopkins-Hospital in Baltimore berichtete, brachte in
seiner Arbeit, die durch eigene psychologische Beobachtungen, z. B
iber die Starrheit der chronisch-Manischen von Bedeutung ist, eine
dhunliche Gruppenbildung wie seinerzeit N1TSCHE; auch hier fiel eine
Gruppe auf, die von Jugend auf hypomanisch war, in den 40er Jahren
erkrankte und der Internierung bedurfte, dann mehr als ein Jahrzehnt
eine manische Erregung bot, wobei mit zunehmendem Alter die psycho-
motorischen Symptome immer mehr schwanden; diese Gruppe deckt
sich weitgehend mit derjenigen, die NITSCHE ,,progressive manische
Konstitution® nennt.

Bei der Formulierung unseres Themas haben wir zunichst an die
chronische Manie im engeren Sinne gedacht. Xs ist jedoch zu betonen,
daB sich die beiden Formen der chronischen Manie nicht qualitativ,
sondern eben nur durch ibren klinischen Verlauf bzw. Dauer unter-
scheiden, d. h. bei unserer Betrachtungsweise, die auf den Querschnitt
der psychischen Symptome abzielt, ist es flir unsere Fragestellung
nicht entscheidend, ob der Leser an die eine oder andere Form dabei
denkt. Wo es im Interesse einer begrifflichen Sauberkeit erforderlich
ist, soll durch den Zusatz ,,i. e. s.” oder ,i.w.s.” das Gemeinte ver-
deutlicht werden. Unser Anliegen ist, eine qualitative Verschiedenheit
der Charakterstruktur einmal bei Angehorigen des manisch-depressiven
Formenkreises (seien es chronisch{Manische oder Syntone cyclothymen
Gepriges), zum anderen bei der Gruppe der hyperthymischen Psycho-
pathen aufzuzeigen. Entscheidend zur Beurteilung sollen hier weder
erbbiologische Zusammenhénge noch die Betrachtung klinischer Ver-
laufe sein, sondern lediglich die aus dem Querschnitt heraus ablesbare
psychopathologische Wesensart. '

1 NrrsceE: Allg. Z. Psychiatr. 67 (1910).
2 WERTHAM: Z. Neur. 121 (1929).
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Ein Wort noch zum Begriff der hyperthymen Psychopathie. Bei
Kurt ScuxerpErs Einteilung der psychopathischen Personlichkeiten
in 10 Gruppen fiallt die der Hyperthymiker rein &uBerlich schon
dadurch auf, daB sie im Gegensatz zu den anderen Gruppen nicht
weniger als 5 Unterabteilungen aufweist. Dem entspricht psycho-
"logisch, dafi innerhalb keiner der iibrigen Gruppen tatséchlich ein so
groBer Unterschied der zusammengefaBiten Menschentypen besteht.
Unter den Hyperthymikern besteht die ganze Fiille moglicher Charak-
tere, soziologisch ausgedriickt vom Philanthropen bis zum Verbrecher,
lediglich zusammengehalten durch den ihnen allen eignenden vitalen
Schwung. Eine dhnliche Skala der Charakterbreite findet sich wohl
in keiner der anderen Gruppen. Dort finden sich hdchstens leichte
Nuancierungen, z. B. bei den Selbstunsicheren oder den asthenischen
Psychopathen. Es wire auf den ersten Blick verlockend zu sagen,
daB bei den Hyperthymikern iiberhaupt keine Gruppe nach charaktero-
logischen Gesichtspunkten erfat wire, sondern lediglich heterogenste
Charaktere, die nur zufillig alle dasselbe Temperament beséifien. Wir
gedenken in diesem Zusammenhang Ewarps! scharfer Trennung von
Temperament und Charakter, wie er sie in seiner Analyse 1923 dar-
gelegt hat. Ewarp formulierte: ,,Temperament ist Vitalgefithl 4+ psy-
chisches Tempo, Charakter aber ist Qualitdt, Art des psychischen
Reagierens und Art des Trieblebens.” FEr fahrt spiter fort: ,,Wir
sehen also, daB sebr wohl die gleichen Organe verantwortlich gemacht
werden konnen fiir das Entstehen des Temperaments und des ange-
borenen Charakters, wir meinen nur, dall das quantitative Zusammen-
arbeiten der Organe bestimmend ist fiir das jeweilige Temperament,
daB die qualitative Zusammensetzung aber verantwortlich ist fiir den
Charakter . .. Es sei nochmals besonders darauf hingewiesen, dafB . . .
der Charakter sowohl wie die Temperamente in erster Linie von der
besonderen Partialkonstitution des Zentralnervensystems abhéngen,
hauptséchlich wohl von der besonderen Anlage des Hirnstamms und
der vegetativen Zentren. Beide, Gehirn und Driisenapparat, wirken
zusammen, um schlieflich das in Erscheinung treten zu lassen, was wir
Temperament und Charakter nennen.”“ Es ist dies eine Auffassung,
die sowohl einer psychologisch-kategorialen Betrachtung und zugleich
einer lebendig-ganzheitlichen Sicht gerecht wird.

Es scheint, dal Ewarps Deutung von manchen Autoren in ihrer
begrifflichen Unterscheidung von Temperament und Charakter miB-
verstanden wird. So, wenn etwa HEINZ ScHULTZ? in einer Studie
iiber ,,Die hypomanischen Kinder* angesichts der so verschieden
gearteten Typen zu der Meinung kommt, ,,das hypomanische Tempera-
ment koénne in die verschiedensten Charakterstrukturen eingebaut

1 Ewarp: Z. Neur. 84 (1923). — ? ScavrTz, HEINZ: Z. Kinderforsch. 45 (1936).
47%
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sein“. Dies wiirde besagen, daB zwei ginzlich in sich abgeschlos-
sene Groflen rein kombinatorisch in einem Individuum aufeinander-
trifen, und jede der beiden die andere ganz unverdndert belassen
wiirde.

Wir sehen dieses Problem anders, ndmlich in einer lebendigen
Wechselwirkung und gleichzeitig unter Bezug auf die Funktion des
Substrats, also: der haltlose Hyperthymiker hat nicht etwa ein hyper-
thymisches Temperament und daneben noch einen haltlosen Charakter,
sondern er wird (Problem der Entwicklung!) zum Haltlosen, da seine
mangelhaften cerebralen Strukturen nicht in der Lage sind, dem
immerwahrenden inneren Ansturm von Antrieben, Ablenkbarkeit,
Begehrungen usw. einen gefestigten Halt entgegenzusetzen. Oder:
Der pseudologistische Hyperthymiker hat nicht neben seinem expan-
siven Temperament noch einen verlogenen, phantastischen Charakter,
sondern er wird zum Pseudologisten, da seinem ungestiimen Geltungs-
willen bei seiner unruhig wechselnden, in allen Farben der Sensation
schillernden Phantasie nicht eine objektive, aus realem Lebensbezug
erwachsende Wertwelt entgegengesetzt werden kann. Trotz guter
Intelligenz erliegen diese Naturen der unablissigen ,,Verfithrung*
ihrer Impulse, so daBl alle ddmpfenden, retardierenden Momente,
alle Binhegung der Antriebe in ein harmonisches Zusammenspiel nicht
zur Wirkung kommen, sei es, daB es sich um aufgeregte, streitsiichtige,
haltlose oder pseudologistische Naturen handelt. Dies ist keine neue
Erkenntnis. Durch Baumaxx! hat dies schon in den 90er Jahren
des letzten Jahrhunderts seine klassische Formulierung erfahren:
,,Das Formale des Charakters ist mitbedingt durch das Temperament®.
Wir wollen gerne zugeben, dafl die M7t-Bedingtheit anzuerkennen
ist, d. h., daB eben nun nicht jeder Wesenszug dieser Persoénlichkeiten
gewissermaBen als Resultante aus temperamentsmaBigen Antrieben
und den ihnen entgegensetzbaren cerebralen Hemmungsschaltungen
zu erkliren ist; fiir die Grunddominante dieser Charaktere aber scheint
mir die oben aufgestellte dynamische Erklarung entscheidend zu sein.
Wenn wir uns vor Augen halten, dafl dieses merkwiirdige Ineinander
von Temperament und fibrigen anlagemifBigen Wesensstrukturen
sehwer zu entflechten ist, und beachten wir auf der anderen Seite die
Vehemenz der hyperthymischen Antriebe und ihre zentrale Bedeutung
fiir die Charakterentstehung, so ergibt sich bei ciner derartigen funktio-
nalen Analyse eine einheitliche Charakterologie der Hyperthymiker.
DaB, soziologisch gesehen, sich die heterogensten Personlichkeiten
darunter finden, ist richtig. Aber sie weisen fafibare gemeinsame

1 BavMany, Fravz: Uber Willens- und Charakterbildung, Sammlung von
Abbandlungen aus dem Gebiet der péddagogischen Psychologie, Bd. 1, H. 3.
Berlin 1898,



Psychopathologische Abgrenzung der hyperthymischen Psychopathie. 717

Gesetzmifigkeiten seelischen Reagierens auf, die ibre systematische
Zusammenfassung rechtfertigen.

Da der Schwerpunkt unserer Untersuchungen die Analyse des
Charakteraufbaus der hyperthymischen Psychopathen betrifft, ver-
zichten wir darauf, Krankengeschichten chronisch Manischer hier
wiederzugeben. Wir diirfen angesichts unserer nicht klinischen, sondern
psychologisch ausgerichteten Betrachtungsweise ruhig alle Wesens-
zlige von manischen Kranken theoretisch auf die chronische Manie
ibertragen, da, wie schon oben betont, zwischen den psychologi-
schen Merkmalen einer manischen Phase und einer chronischen Manie
kein Wesensunterschied besteht. Die Psychologie der Manie darf
als bekannt vorausgesetzt werden, ohne daB ausfiihrliche Kranken-
geschichten hier referiert werden.

Von Hyperthymikern, die #rztlicher Hilfe bedurften, wird je eine
Krankengeschichte, die fir eine Unterabteilung charakteristisch ist,
im Auszug mitgeteilt.

Beziiglich der sog. ausgeglichenen Hyperthymiker, die nicht in
arztliche Behandlung kommen, und von denen im engeren Sinne zur
Debatte steht, ob sie von den Cyclothymen abgetrennt werden diirfen,
haben wir uns hier methodisch eine Freiheit erlaubt. Es wurden
60 Personen meines beruflichen und personlichen Bekanntenkreises, die
ausgesprochen heiter-expansive Naturen sind, genau notiert (unter
anderem auch korperbaulich festgelegt) und nach den unten folgenden
psychologischen Kriterien getrennt in Zugehérige des manisch-depres-
siven Kreises und hyperthymische Psychopathen. Auf éine biogra-
phisch-psychologische Schilderung dieser ausgewshlten Personen
kann verzichtet werden, da bei diesen ausgeglichenen Menschen keine
grob faBbaren Merkmale bestehen. Im iibrigen handelt es sich hier
um Dinge, die jeder Leser téglich sieht, und bei dem es ihm nicht
schwer fillt, die hier bei den ausgeglichenen Hyperthymikern als Er-
gebnis mitgeteilten Beobachtungen im eigenen Bekanntenkreis zu
tiberpriifen. Am SchiuBl der Arbeit wird zahlenmiBig mitgeteilt, wieviel
Hyperthymiker und wieviel Cyclothyme unter diesen 60 Heiter-Expan-
siven sich befinden.

Es folgen zundchst die Krankengeschichten je einer haltlosen, bzw
unsteten, einer aufgeregten und einer streitsiichtigen Hyperthymikerin.
Aus duBeren Griinden wurden dabei weibliche Kranke ausgewahlt.

Krankengeschickien.

Fall 1. Frau Herta Kirch., 43jahrig. "Pat. wurde auf &arztliche Anordnung
»wegen Manie* dringend eingewiesen unter polizeilicher Unterstiitzung. Familie:,
Vater stammt aus Dresden, selbstidndiger Schreinermeister, lebhafter, frohlicher
Mann, recht urteilsfihig, hat praktische Menschenkenntnis. Mutter aus West-
falen gebiirtig, schwerbliitig, ernst und hart, 1941 an Herzkrankheit gestorben.
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Cousine des Vaters, also Tante 2. Grades der Pat., soll 4hnlich auffillig gewesen
sein wie Pat., libermiBig lebhaft und impulsiv, unstet, war Schauspielerin, ist
durch Suicid geendet in' jungen Jahren. Pat. bat 3 jiingere Briider, von denen
der alteste das schwernehmende Naturell der Mutter besitzt, die beiden anderen
werden als ,,groBe SpaBmacher‘ geschildert. Pat. selbst ist die Alteste, als vor-
eheliches Kind ihrer Eltern geboren und deswegen von beiden Eltern stets lieblos
behandelt und in grober Weise zuriickgesetzt gegeniiber den spéter geborenen
ehelichen Kindern. AuBer Kinderkrankheiten nie ernstlich krank gewesen.
Sie litt bis zum 14. Lebensjahr an Enuresis. In der Schule gut gelernt, war stets
zu Streichen aufgelegt, witzig und originell. Eine Schulfreundin, die jetzt noch
viel mit ihr zusammen ist und sie kritisch beurteilt, berichtet, daBl Pat. trotz
ihrer iibersprudelnden und lustigen Art merkwiirdigerweise in manchen person-
lichen Dingen verschlossen ist, da sie unliebsame Erlebnisse nicht vergessen
kann und gegeniiber belanglosen AuBerungen empfindlich und nachhaltend ist.
Selbst dann, wenn sie sich iiber eine drgerliche Angelegenheit ordentlich aus-
geschimpft habe, sei diese Angelegenheit fiir sie noch nicht erledigt, sondern
beschéftige sie erstaunlich lange weiter. Diese Ziige habe sie schon in der Schul-
zeit geboten, und sie seien heute noch genau wie damals an ihr festzustellen.
Menarche mit 16 Jahren. Nach Angaben des Vaters begann sie damals in an-
stéBiger Weise abends vor der Haustiire mit fremden Ménnern anzubindeln
und muBte dauernd streng beaufsichtigt werden. In dieser Zeit begann sie plotz-
lich heimliche Reisen nach auswirts zu machen. Wenn sie verschwunden war,
sei nach einigen Tagen eine Postkarte eingetroffen, in der sie in unbekiimmertem
Tone von einem Besuch von Verwandten in Sachsen oder shnliches berichtete.
Wenn sie zuriickgekommen sei, habe sie sich vor Lachen ausgeschiittet, ihr
zweites Wort sei gewesen ,, Was haben wir da SpaB gehabt!* Sie liebte es, fremde
Miénner in einem Lokal vor deren Ehefrau zu kompromittieren, indem sie ihnen
um den Hals fiel und so tat, als freue sie sich, nach langer Trennung einen guten
alten Freund gefunden zu haben. Ihr HauptspaB war dann, sich an dem Er-
schrecken des einen und der Entriistung des anderen zu weiden. Auch machte
sie sich ein Vergniigen daraus, in einer Elektrischen den ganzen Wagen zu unter-
halten. Genau so ungestiim wie ihre Reden seien ihre Bewegungen gewesen,
unachtsam und fahrig. Sie habe deshalb beim Servieren hiufig Weingliser oder
Service zerbrochen. Nach der Schulentlassung als Laufméidchen im Geschaft,
dann Biiglerin und in mehreren Haushaltsstellen. Als Begriindung, weswegen
sie die Stellen aufgegeben habe, wird haufig angegeben, ,,Man muf sich doch mal
verandern. Es ist dann viel die Rede von Karnevalveranstaltungen und den
Kostiimen, die sie auf den Béllen getragen hat. 1929, im Alter von 25 Jahren,
verliBt sie wieder heimlich das Elternhaus, will ohne nihere Pline nach Miinchen,
kommt im D-Zug mit einem Kellner ing Gesprich, dieser gibt ihr eine Adresse
in Miinchen. Sie wird auch in dem angegebenen Café eingestellt und wegen ihrer
frischen, munteren Art sehr geschatzt, schlagt einige Heiratsangebote aus, ,,da
es nicht der Richtige war“. Sie lernt in Bayern ibren spiteren Mann kennen,
wendet sich, als sie von ihm unehelich schwanger ist, um Hilfe an ihren Vater,
auf dessen Druck hin der junge Mann sie widerstrebend heiratet. Der Mann
sehildert sie von Anfang der Ehe an als unstet, leicht erregbar und eigensinnig.
Schon im ersten Jahr war Zank und Streit mit den Hausbewohnern an der Tages-
ordnung. Finmal wurde der Ehemann bei einem Wortwechsel mit der Pat.
von dieser mit einem Messer an der Hand verletzt. Schon 1934 riet ein Nerven-
arzt dem Ehemann zur Scheidung, was dieser jedoch unterlie, um nicht dem
Kind die Mutter zu nehmen. Einige Male muBte die Wohnung gewechselt werden,
da Pat. sich durch ihre Streitsucht im Hause unmdoglich machte. 1940 wubBte
Pat. sich einer arztlichen Einweisung in die Nervenklinik zu entziehen. 1942
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fuhr Pat. mit ihren 3 Kindern in die Evakuierung, ohne Wissen des Ehemannes.
Der Ehemann (ein strebsamer, selbstindiger Handwerker, verschlossen und
undurchdringlich, gutmiitig, jetzt entschlossen, die Absonderlichkeiten seiner
Frau nicht mehr in Kauf zu nehmen) war zuvor, um dem dauernden Streit zu
entgehen, nach auswirts auf Montage gegangen. Als spiter Pat. von einem
Liebesverhaltnis ihres Mannes erfuhr, steigerte sich ihre Erregung aufs heftigste. —
Sie wurde von der Schwigerin in eine Schligerei auf der StraBe verwickelt,
nach der sie die Unklugheit besall, nochmals in Begleitung zweier fremder Manner,
die sie zu diesem Zweck angesprochen hatte, in das Haus der Schwigerin einzu-
dringen. Versuchte, ihren Mann bei seinen Kunden im Geschift unméglich zu
machen, schrieb an seine Bekannte gehissige Briefe, war dauernd unterwegs,
vernachlissigte den Haushalt, hatte bei jedem Hinweis auf ihre Versiumnisse
Ausreden, iiberschiittete ibren Mann mit Schm#hreden und den ordinidrsten
Schimpfwortern. Als schlieBlich der Mann die Scheidungsklage einreichte, war
sie dariiber sehr erschrocken und versuchte ihn umzustimmen, indem sie an
ihre alte Liebe appellierte.

Befund. 43jihrige groBe Asthenika, erheblicher Exophthalmus, der jedoch
familisr ist, Grundumsatz um 10% gesteigert. Intern und neurologisch o. B.
Liquor o. B. Wa.R. in Blut und Liquor negativ. Psychisch: Zu Beginn der
Exploration so lebhaft, daB man kaum zu Wort kommt, springt dauernd vom
Stuhl auf, gestikuliert beftig mit den Handen, kommt dabei unmittelbar an einen
heran; als man ihr dies energisch verweist, bleibt sie sitzen, wird ruhiger, lafBt
einen auch mitunter ausreden. Nach einigen Tagen Internierung bedeutend ruhiger,
spricht zeitweise sogar ganz gemessen, geht auf Fragen ein. Sehr gutes Schul- und
Lebenswissen, gute Begriffsbildung, Urteilsfahigkeit in neutralen Fragen gut.
Schnelles Tempo aller Abldufe. Weitschweifig, fast ideenfliichtig. Beim Ror-
schachversuch ungewéhnlich produktiv, bei einem Einzelbild fortwihrend neue
Einfalle, meist Teillssungen, sowohl Form als Farbe verwertend. GroBe Sicher-
heit bei der Deutung des Ilusionierten. Gerdt dabei in vergniigte Stimmung
und hat die Untersuchungssituation vergessen. Sehr gehobenes Selbstgefiihl.
Die Stimmung ist gereizt, in der Unterhaltung schlagfertig und witzig, liebt
einen burschikosen Ton, wenn sie z. B. das Nachhausekommen als ,,an Land
kommen‘‘ bezeichnet usw. Nach einer verwertbaren objektiven Anamnese ist
Pat. bei Kleinigkeiten leicht beleidigt und halt lange nach, vor allem ist sie
trotz ‘ihrer extrovertierten Art in manchen Dingen verschlossen. IThre gute
Stimmung kann durch eine Bagatelle umgeworfen werden. Auf freundlichen-
Zuspruch hin 1aB¢ sie sich z. B. von ihrer Freundin jeweils beeinflussen. Nach
Entlassung aus der Klinik konnte Pat. durch ambulante Betreuung immerhin
dazu gebracht werden, daB sie bei dem Termin des Scheidungsprozesses zuriick-
haltend, ruhig und maBvoll war, obwohl sie bei ihrer Erregung, wie sie spiter
berichtete, schwer an sich halten mufte. Sie hatte es durchaus verstanden,
daB jhre Chancen besser waren, wenn sie dem Richter nicht das Bild eines hem-
mungslosen erregten Menschen darbéte, und es gelang ihr tatsichlich, sich derartig
zusammenzunehmen, daf sie nicht grob auffiel. Ihr Rechtsanwalt teilte mit,
daB es ihm entgegen seinen anfinglichen Erwartungen gelungen war, bei Gericht,
das eine Mitschuld der Pat. wegen ihrer Schimpfszenen feststellte, im iibrigen
unter Hinweis auf ihr maBvolles Benehmen unter anderem zu erreichen, daf
der Pat. die Kinder, Wohnung und Inventar belassen wurden, sowie die Zu-
sicherung eines ausreichenden Lebensunterhaltes.

Fall 2. Frau Elisabeth Helt., 43jahrig. Pat. wird auf Anordnung des Ge-
sundheitsamtes zwangsweise mit polizeilicher Hilfe eingewiesen, da sie fiir sich
und ihre Umgebung eine Gefahr sei. Familie. Beide Eltern sind auffillig, bzw.
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stammen aus belasteten Familien. Der Vater des Vaters war Trinker. GroB-
mutter der Pat. viterlicherseits war herrisch und unbeugsam rechthaberisch.
Eine Cousine der Pat. viterlicherseits — Tochter einer Schwester des Vaters —
ist auffallig liigenhaft, kam, nachdem sie ein uneheliches Kind geboren hatte,
in Fiirsorgeerziechung. Der Vater wurde als ruhig und hiuslich geschildert.
Die Mutter der Pat. soll eifersiichtig, reizbar und unvertriglich gewesen sein.
Ein Bruder ist ruhig und besonnen, eine Schwester ist ,,phlegmatisch, vertriglich
wie ein Lamm®. Ein anderer Bruder der Pat. zeigte schon als Kind sadistische
Ziige, ist ein unruhiges Temperament, erregbar, begabt, aber zersplittert, intrigant,
machte Hochstapeleien, renommiert gern, seine Ehe wurde geschieden. — Pat.
selbst ist in Ko6In geboren, die Jiingste von 9 Kindern. Korperlich nie ernstlich
krank gewesen. Von klein auf iibermsBig lebhaft und etwas aggressiv, dabei
schwierig und eigensinnig. 8 Jahre Volksschule, war gute Schiilerin. Spiiter im
Haushalt gearbeitet. War ungeduldig und jihzornig. Neigte bei nichtigen An-
lassen zu impulsiven Handlungen. Zum Beispiel hat sie als junges Midchen,
als sie sich einmal iiber den Dampf in der Kiiche drgerte, im Zorn dariiber einfach
die Kiichentiire ausgehangen. Nicht nur mit der Familie und spiter dem Ehe-
mann, sondern auch mit Fremden hatte sie dauernd Meinungsverschiedenheiten,
dabei sei sie nie zu einer sachlichen Unterhaltung in der Lage gewesen, sondern
war stets gereizt, hochfahrend, rechthaberisch, jihzornig, leicht zum Schlagen
bereit, dabei im ganzen miBtrauisch, jedoch nie dngstlich, sondern nahm jeden
Kampf mit Vergniigen auf obne Riicksicht, ob ihr daraus Schaden erwuchs.
Sie stellte auch Anspriiche, kiindigte deshalb jhre Stellung, sie soll in 4 Jahren
eine sehr groBe Zahl von Stellen innegehabt haben. Mit 27 Jahren heiratete
Pat. einen Mann aus Liebe, der sozial unter ihr stand und der ein groBspreche-
rischer, nicht ganz reeller Kaufmann ist. Die Ehe blieb kinderlos. Von Anfang
an war die Ehe wegen der Verschiedenheit der Charaktere und der Unnach-
giebigkeit der Pat. ein erbitterter Kleinkrieg. Pat. war entriistet, dafl ihr Mann
regelméfBig im Geschaft Unkorrektheiten beging, wie z.B. untergewichtige
Ware in Massenpackungen auszugeben usw. Der Ehemann stellte ihr selbst das
Zeugnis aus, daB sie ,,der grofte Feind der Liige sei*. Aber auBler diesen prinzi-
piellen, die Gesinnung betreffenden Fragen zerrieben sich beide an Nichtigkeiten,
die bei der Heftigkeit der Pat. stets zu groBten Folgen fiihrten. Sie lieB sich zu
iibelsten Schimpfereien hinreiflen, betitelte dann ihren Mann als ,,Hurenkerl®,
obwohl sie zugibt, dal} er ihr absolut treu war. Der Ehemann, der selbst un-
beherrscht ist, lieB sich wiederholt zu Handgreiflichkeiten verleiten, worauf Pat.
stets mit doppeltem MalB zuriickzahlte, und zwar in teilweise gefahrlicher Art,
wenn sie ihm z. B. kochendes Wasser iiberschiittete oder ihm mit einem Holz-
kniippel den Kopf blutig schlug. Im Arger iiber den Ehemann versuchte sie
diesen zu schidigen, indem sie an Behorden iiber ihn etwas unsachliche Ein-
gaben machte. Der hausliche Streit nahm schlieBlich solche Formen an, daB
die Umgebung die Einweisung der Pat. in die Wege leitete.

Befund. GroBe Frau von leptosomem Habitus. Intern und neurologisch
0. B. Psychisch: Sehr gutes Wissen und Urteilsfahigkeit. Experimentell-psycho-
logisch gute Leistungen. Stark gehobenes Selbstgefithl ohne eigentliche GroBen-
ideen. Natiirliches, stets adaquates Verhalten. Kontaktfahig. Enormes Tempo
aller Abliufe. FErzihlt so schnell, da man Mihe hat zu folgen. Mitunter
weitschweifig. Keine Ideenflucht. Im Rorschachversuch sehr produktiv.
Spricht mit Nachdruck und steigert sich bei der Schilderung ihres Ehestreites
in eine zornmiitige Stimmung hinein. Pat. ist witzig, wiirzt ihre Erzahlungen
mit drolligen, derben Volksausdriicken, ihre Redeweise hat etwas herzhaft Er-
frischendes und sinnliche Anschaulichkeit. Dabei ist der Grundton eigentlich
mehr gereizt und sarkastisch als heiter-humorvoll. Bei allem Draufgéngertum
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und Unmittelbarkeit besteht trotzdem eine gewisse Gefiihlskiihle, auch wirkt
Pat. trotz ihres burschikosen Tones eher gouvernantenartig lehrhaft. Keine
Beziehungsideen, insbesondere keine Eifersuchtsideen. Stark entwickeltes
Gerechtigkeitsgefithl und Wahrheitsfanatismus, der jedoch nicht immer sinnvoll
gebraucht wird, sondern oft in kleinliche Prinzipienreiterei und starres Sich-
verbeiflen ausmiindet. Nichts von GroBziigigkeit und Beweglichkeit. Beiniherem
Kennenlernen ist man erstaunt, daB3 hinter dieser sich derb und burschikos
gebenden Personlichkeit ein zarter Kern steckt, indem Pat. an allen Ungerechtig-
keiten des Lebens unendlich leidet und sich schmerzvoll resignierend in sich
selbst zurtickzieht (s. die bei der unten folgenden Analyse ausgezogenen Brief-
stellen). Bei der plotzlichen Internierung erhebliches Nachlassen der anfinglichen
Erregung und Gereiztheit, wird von Tag zu Tag etwas gemessener und besser
ansprechbar, nachdem sie anfangs auf Einzelfragen nicht einzugehen imstande
war. Gebt spiter auf psychotherapeutische Fithrung bereitwillig ein und ist
zum allgemeinen Erstaunen der Klinik und ihrer Bekannten, als sie nach 3 Wochen
wieder entlassen wird, ohne erhebliche Zusammenstéfe mit ihrem Mann und
dessen Familie ausgekommen, wie die in regelmaBigen Abstinden erhobene
Katamnese ergeben hat, ebenso die spéter erfolgenden Besuche der Pat.
Fall 3. Frau Katharina Schi., 64jahrig. Pat. wird vom praktischen Arzt
wegen ,,Nervenzusammenbruch® eingewiesen. Familie: Der Vater war ein
gutsituierter, unternehmender Kolner Gastwirt, schaffensfreudig und energisch,
die Mutter eine tiichtige, fleiBige Hausfrau, etwas primitiv. 3 Schwestern, 2 davon
unauffillig, eine Schwester erkrankte nach dem Selbstmord ihres Mannes an
einer depressiven Verstimmung, die mit Zwangsvorstellungen, Platzangst und
Vergiftungsideen begann. Sie wurde in eine Anstalt aufgenommen, weiterer
Verlauf unbekannt. Pat. selbst ist die Alteste unter 4 Kindern. Korperlich in
jlingeren Jahren nie ernstlich krank gewesen, spiter Cholecystektomie. Besuchte
wegen leichter Herzbeschwerden wiederholt Badeorte. Von jung auf sehr lebendig
und betriebsam. Fiel einmal dadurch auf, daB sie als Kassiererin im véiterlichen
Tanzlokal mit einem Gast auf der Kegelbahn coitierte. Heiratete mit 23 Jahren
einen Landmesser, der Akademiker und Corpsstudent war, dullerte trotz dessen
Stand, ihr Vater hitte wohl diese Ehe mit ,,s0 nem kleinen Beamten‘ nie ge-
billigt. Pat. wird von ihrem Sohn, der Arzt ist, als ,,klassische Hysterika* ge-
schildert. Der Sohn gibt jedoch zu, daB die Mutter stets ,,sehr vital und aggressiv*
gewesen ist. Sie war eine bildschone Frau, geistreiche Unterhalterin, vielseitig
interessiert, zeichnete und malte fiir eine Dilettantin beachtlich, portritierte
geschickt, sah gern Gesellschaft bei sich. Im Laufe der Jahre habe sich ein sehr
groBer Freundeskreis gebildet, der allerdings auch gewechselt habe, da Pat.
sich in ihrer sehr unverbliimten und anspruchsvollen Art Feinde machte. Uber
die Freunde von gestern wurde dann als ,,gemeine Kerle und intrigante Frauen-
zimmer* gesprochen. War stets sehr fiir Huldigungen empfinglich. HEs kam
zu wiederholten Ehebriichen, die der unterdriickte und diplomatische Ehemann
geflissentlich iibersah. Zweimal wurde Pat. von ihrem Sohn ohne dessen Absicht
bei einem Ehebruch ertappt, von da ab riihrte die Feindschaft zwischen Mutter
und Sohn her. Der Tod des Ehemannes fiel in die Zeit des Kriegsendes 1945,
seither findet sich Pat. allein nicht mehr zurecht. Nachdem sie, nach Kéln
zuriickgekehrt, ihre Wohnung besetzt vorfand, beginnt ein endloser Kampf mit
Mijetern und Behorden. Es folgen Eingaben an die Milit4drregierung, flehentliche
Hilferufe an alle Bekannte, deren Rat sie im nichsten Augenblick verschmaht,
sich womdoglich dariiber lustig macht, sie sei kein Mensch der Kompromisse, sie
kampfe fiir das Recht, sie sei nicht umsonst im Zeichen des Lowen geboren usw.
Alle Versuche offentlicher Wohlfahrtsstellen, sie unterzubringen, scheiterri an
der Widerspenstigkeit der Pat. In einem Altersheim untergebracht, mischt sie
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sich in alle fremden Angelegenheiten, macht sich zur Sprecherin aller Unzu-
friedenen, wird auf dem Rathaus vorstellig und beschwert sich. Ist auBerordent-
lich iiberragcht, als die Verwaltung des Heimes daraufhin gegen sie Front macht,
gpricht von Intrigen, Machenschaften der Katholischen Kirche, Lenkung der
Verschworung durch die Stadt Koln., Stellt sich unter den Schutz der Polizei,
die bald sehr zuriickhaltend wird, nachdem sie die Pat. 6fters in ihrer quingelnden
Art erlebt hat. In die Klinik eingewiesen, ist sie erst froh, ein Unterkommen
zu haben, beschwert sich jedoch nach einigen Tagen, es sei ein himmelschreiendes
Verbrechen, einen geistig gesunden Menschen ,,in einem Gefingnis* zuriick-
zuhalten. Trotz ihrer zornigen Erregung beginnt sie bald mit Pflegern der Klinik
zu flirten, kann mitunter charmant und liebenswiirdig sein. Bei der kleinsten
Kritik oder Zurechtweisung iiberempfindlich, wird grob und gereizt, hilt alle
unliebsamen Dinge nach, hat es z. B. einem Arzt der Klinik bis heute nicht
verziehen, daB er sie nach der ersten Aufnahme in eine Anstalt weiterverlegt
hatte. Als sie von dort entlassen war, wiederholten sich die gleichen Schwierig-
keiten beziiglich der Wohnung usw., die in einer zerstorten Stadt wie Kéln aller-
dings sehr reale, kaum zu tiberwindende Probleme darstellen. Schlieflich will
sie sich wieder in die Klinik aufnehmen lassen. Nachdem dies ihr nicht sofort
gelingt, nimmt sie Phanodormtabletten ein, benachrichtigt eine Bekannte davon
und erzwingt so die Aufnahme. Trotzdem ergeht sie sich kurz darauf wieder in
Beschimpfungen gegen die Klinik, sie ist dulerst miBtrauisch, bezichtigt unbe-
rechtigterweise das Personal der Klinik des Diebstahls, ohne sich zu entschuldigen,
wenn sie dies nachtriaglich als irrig erkannt hat. In der Stimmung auBerordent-
lich wechselnd, fast immer lassen sich jedoch duBlere Faktoren als Ursache eines
Stimmungsumschlages nachweisen. Mit allen iiberwirft sie sich, jedem sagt sie
in ungeschminkter Weise die Meinung. Taktlos und distanzlos. Rechthaberisch
bis zum AuBersten. Redet auf der Abteilung den Arzten in die Diagnose von Mit-
patienten hinein, behauptet, auf Grund ihrer Menschenkenntnis mehr zu wissen
als mancher Arzt, hetzt auf der Abteilung, spielt das Personal gegeneinander aus.
Wenn sie bedriickt ist, ringt sie in demonstrativer Weise die Hiande und spielt eine
richtige Szene, stohnt mitleiderregend, bald darauf, wenn interessanter Besuch
kommt, ist sie wie ausgetauscht, ibermiitig, schlagfertig, aggressiv, boshaft
und ironisch, veralbert die Klinik.

Befund. 64jihrige Frau, die bedeutend jiinger wirkt. Gro8 und leptosom,
Gesicht jedoch schildférmig. Grundumsatz: = -+ 13,8%. Intern o. B. RR bis
zu 160/90 mm Hg. Urin o. B. Neurologisch keine Ausfille. Psychisch: Sehr gutes
Wissen, hat auch von der Medizin fiir einen Laien ganz gute Kenntnisse mancher
Einzelheiten. Pat. verfiigt iiber eine grofle praktische Menschenkenntnis, Auf-
fallig dazu kontrastiert ihre undiplomatische, maBlose und heftige Art, mit der -
sie alle Welt vor den Kopf st68t und sich taglich neue Feinde schafft. Sehr von
ihren Vorziigen durchdrungen, unerschiitterliche Sicherheit des Auftretens. Laft
sich von keiner Autoritiat imponieren, will lieber zugrunde gehen als nachgeben
oder Kompromisse schlieBen. Grundstimmung heiter und humorvoll, jetzt aller-
dings auf Grund ihrer aktuellen Konflikte vorwiegend gereizt und zornmiitig.
AuBerst labil in der Stimmung, sowohl bei positiven als negativen Uberraschungen.
Zahlreiche hysteriforme Mechanismen, hat mitunter eine demonstrativ klagsame
Art. Auch der Suicidversuch war berechnend, hier allerdings nun nicht, um aus
Krankheitshaltung heraus Mitleid zu sammeln, sondern mehr aus einer weiblichen
List heraus, um die tatsichliche Obdachlosigkeit zu iiberbriicken. Im Vorder-
grund stehen querulatorische Ziige. Daneben lassen sich, allerdings erst fiir die
jiingste Zeit, vereinzelte paranoische Ideen nachweisen, die teilweise sogar den
Charakter eines Systems haben (die katholische Kirche, die Stadt Koln usw.).
Nach mehreren zuverlissigen Angaben hat sich Pat. praktisch seit frither nicht
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verdndert, nur sind jetzt manche ihrer Charakterziige krasser hervorgetreten.
Daf sie jetzt mit 64 Jahren erstmals in die Klinik kommt, erscheint wohl mehr
durch duBlere Griinde bedingt, z. B. ihre soziale Lage durch die Katastrophen-
situation in einer vom Kriege besonders betroffenen GroBstadt. Dal eventuell
eine beginnende Arteriosklerose komplizierend. mitspielt, ist bei der groBen Be-
weglichkeit, dem Tempo und der erstaunlichen Merkfshigkeit der Pat. sehr
unwahrscheinlich, aber soll wenigstens theoretisch offen bleiben; wesentlich zur
Erklirung des jetzt bestehenden Bildes erscheint jedoch eine solche Annahme
bei dem sich iiber den ganzen Lebenslauf hinziehenden gehobenen und reizbaren
Wesen der Pat. nicht zu sein. DaB es sich nicht um eine Hysterika handelt, wie
der Sohn der Pat. filschlich meinte, erhellt wohl ohne weiteres bei Lektiire der
Krankengeschichte. Im Vordergrund steht die heiter-expansive Art, die hier
das Bild einer besonders streitsiichtigen Pers¢nlichkeit entstehen lief3.

Ergebnisse.

Die 3 oben mitgeteilten Krankengeschichten wurden nach je einer der
von K. ScENEIDER unterschiedenen Untergruppen der Hyperthymiker
ausgewihlt, und zwar der Haltlosen bzw. Unsteten, der Aufgeregten,
der Streitsiichtigen. Naturgemifl ist keiner der ,,ausgeglichenen
Hyperthymiker vertreten, da diese, wie schon ihr Name sagt, nicht
arztlicher Hilfe bediirfen und deshalb auch niemals der Klinik zuge-
filhrt werden. Kinen Fall eines pseudologistischen Hyperthymikers
habe ich nicht mitgeteilt, dafiir sind 2 nahe Verwandte unseres Falles 2
Vertreter'dieser Art, was erbbiologisch Beachtung verdient. Den Bruder
dieser Patientin konnte ich einige Male ambulant explorieren und mir
so ein Bild von ihm machen.

Es besteht keinerlei Anlafl, die hier erhobenen Analysen nicht
auch auf das ménnliche Geschlecht iibertragen zu diirfen. Es ist
héchstens zu sagen, daB in Anbetracht des nach auBen hin im all-
gemeinen unscheinbareren Lebensganges einer Frau beziiglich Beruf,
offentliche Stellung usw. die expansiven Verhaltensweisen des Hyper-
thymikers vielleicht nicht zu so sensationellen Zwischenfillen fiithren
werden als beim ménnlichen Geschlecht, jedoch lassen unsere Kranken
trotz ibres enger gespannten Lebensrabhmens alle zu erwartenden
Lebensschwierigkeiten ausgiebig genug erkennen.

Korperlich ist zu betonen, daf bei keiner der geschilderten Kranken
eine sichere Thyreotoxikose, bestand. Eine Grundumsatzsteigerung
von + 10% und + 13% (Fall 1 und 3) ist allerdings bei der heutigen
durch die Mangelernghrung bedingten Durchschnittssenkung von 20%
zu beachten. Hs ist jedoch an GreviNcs! Urteil zu erinnern, der bei
motorisch Unruhigen von vorneherein der Grundumsatzbestimmung
skeptisch gegeniibersteht. Im iibrigen ergab sich kein pathologischer
Befund. Beziiglich der Konstitution ist zu sagen, dafl alle drei der

! GreviNG: Arch. Psychiatr. (D.) 104 (1936).
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hier ausfiihrlich geschilderten Hyperthymiker einen leptosomen Korper-
bau aufweisen. Betont sei, daB eine dieser Hyperthymikerinnen bis
zum 14. Lebensjahr an Enuresis litt, d. h. auch nach dieser Seite hin
sich als echte Neuropathin erwiesen hat. )

Gemeinsam ist allen unseren Fillen die heitere Lebensgrund-
stimmung, das sanguinische Temperament und eine iiberschiefende
Aktivitit. Die Formulierung des Temperaments nach EwALp, das sich
aus ,,Vitalgefiihl + psychischem Tempo* zusammensetzt, 1iBt uns
besonders auf das personliche Tempo dieser Personlichkeiten achten.
Dabei erscheint wesentlich, dafl dieses Tempo nicht nur in Zustéinden
hochster Aktivitdt, Gereiztheit und in Konfliktsituationen als besonders
rasch beobachtet wurde, sondern geradeso in Zeiten relativer Ruhe
und in affektiv-neutralen Situationen, so, wenn etwa bei der Durch-
fiihrung des WuxNDTschen Assoziationsversuches mit Reizworten
regelmiBig erstaunlich schnell die Antworten erfolgten, also durch-
schnittlich unter einer Sekunde. Das innere Tempo des assoziativen
Angebotes wurde beim Rorschachversuch sichtbar, wenn z. B. auf
ein einziges Bild hin die Deutungen sich nur so jagten. Der Rorschach-
versuch lieB weiter erkennen, dafl unsere Hyperthymiker, wie dies
KrETscaMER bei seinen Cyclothymen nachgewiesen hat, eine Vorliebe
fiir Teillosungen der Probebilder an den Tag legten, ebenso eine An-
sprechbarkeit fiir Farbenreize. Entsprechend liel gich in der‘gesamten
Lebensorientierung bei allen urspriinglich die Haltung der Extro-
vertierten aufzeigen mit einer (zunichst uneingeschrénkt erscheinenden)
vorbehaltlosen Zuwendung an &uBere Aufgaben und Interessen. Dies
fand zugleich sprachlich seinen Ausdruck in einem konkretisierenden
Stil, der originell gewiirzt ist, aber auch héufig burschikos iibersteigert
war und nach puerilistischer Renommage aussah. Wieder einmal ist
es die sprachliche Hermeneutik, die uns hier tiefste seelische Gesetz-
miBigkeiten aufdeckt. Wenn wir von konkret-sinnlicher Sprache reden,
so, wenn unsere Patientin 2 bei einer Drohung ihrem Manne nicht
etwa sagte, sie wolle nicht mehr fiir ihn kochen, sondern dies aus-
driickte ,,fir Dich ist der Herd kalt” usw. Salopp nennt unsere
Patientin 1 das Nachhausekommen ,,An Land kommen‘, unsere
Patientin 2 spricht von Kindern als von ,,Ablegern®.

Die geschilderten Ziige der heiteren Grundstimmung, des lebhaften
Tempos, der extrovertierten Haltung unterscheiden sich ‘bisher in
keiner Weise von denen der chronischen Manie. Wie steht es aber nun
mit der Konstanz, bzw. der Stabilitéit dieser Grundstimmung? Zu-
néchst ist zu erwihnen, dafl unsere Patienten gegen ihren Willen
in die Klinik eingeliefert wurden. Dabei ergab sich, dal bei der Auf-
nahme zorniger Affekt, wildes und grobes Protestieren mit gefihrlicher
Drohung nach allen Seiten geboten wurde. Aber nun geschah es iiber-
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raschenderweise nach wenigen Tagen der Internierung auf der ge-
schiossenen Abteilung, daB dieser Affekt abflaute, und schliefilich
ein ginzlich verdndertes Bild entstand : nachdem die Patientinen anfangs
schroff jede Exploration abgelehnt hatten und sich in heftigste Erregung
hineinsteigerten, sah man spiter etwas ibel gelaunte, unsichere
Menschen, die sich zwar iiber ihre Frejheitsberaubung beklagten, aber
so sehr jeden Widerstand oder aktives Hinwirken auf Entlassung
verlernt hatten, daBl sie zeitweise fast willensarm erschienen. Hier
sehen wir nun schon den ersten groBen Unterschied zur chronischen
Manie. Es ist wohl nie zu beobachten, daf ein gereizter Maniakus
sich durch Internierung imponieren 148t, oder daBl durch diese MaB-
nahme seine gewaltige Erregung wesentlich abflaut. Der Widerstand,
den er durch die Zwangsinternierung erfihrt, wirkt so wenig dimpfend
auf ihn, wie eine schwere Infektionskrankheit ihn in seiner heftigen
psychomotorischen Erregung nicht einzuschrinken vermag. Aber
diese Reaktion der Hyperthymiker 146t sich nun, und darauf kommt
es mir an, in ithrem ganzen Lebenslauf nachweisen: Ein unangenehmes
Erlebnis, unerwartete Widerstinde, offene und heimliche Feindselig-
keiten, ungerechte Behandlung wu. 4. sind in der Lage, plétzlich die
vorher so unverwiistlich erscheinende Heiterkeit und allgemein den
gehobenen Affekt itber den Haufen zu werfen. Esist daraus zu schlieBen,
daB die expansive Erregung des Hyperthymikers jedenfalls biologisch
keinem so elementaren Imperativ entspringt wie die des chronisch-
Manischen, wenn auch vielleicht beide Zustdnde sich am gleichen
cerebralen Apparat abspielen im Sinne des ,,hirntopischen Syndroms‘1.

Die psychologische Genese dieser Verhaltensweise muf3 néher
erortert werden. Wir bedienen uns dazu der dynamischen Betrach-
tungsweise, die KRETSCHMER? in seiner psychiatrischen Charakter-
lehre entwickelt hat. Diese liest die feineren seelischen Strukturen
an dem Durchgang eines Erlebnisses durch die Seele und den dabei
resultierenden Mechanismen ab. Sie bewegt sich in der Folge der Sta-
tionen Eindrucksfihigkeit—Retention—Intrapsychische Aktivitat—
Leitungsfahigkeit. Wenn wir auch Kurr SCENEIDER darin recht
geben, dafl die von KrETscEMER an Hand dieser Betrachtungsweise
ermittelten Reaktionsweisen (Primitivreaktion, Ausweichungen, ex-
pansive Reaktion, sensitive Reaktion, asthenische Reaktion) nicht
ausreichen, um der Vielfiltigkeit psychopathischer Typen gerecht
zu werden und daraus ein System abzuleiten, so bleibt doch fiir die
Analyse des Einzelfalles oder eines Typus die Bedeutung dieser funktio-
nalen Deutung unumstritten und ist immer von neuem wieder frucht-
bar. Wenn Ewarp?3 die Eindrucksfihigkeit, Retention, intrapsychische

1 Mor..wEIDE: Nervenarzt 1948, H. 2. — 2 KrErscHMER: Der sensitive Be-
ziehungswahn, 2. Aufl. 1927, — 3 Ewarp: Z. Neur. 71 (1921).
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Aktivitdit wund Leitungsfihigkeit gleichsetzt mit Wahrnehmung,
Merkfahigkeit, assoziativer Verarbeitung, Willenserregung und zentri-
fugalen AuBerungen, so scheinen uns die beiden ersten Interpretationen
sich nicht mit dem von Krerscamrr Gemeinten zu decken: Wahr-
nehmung scheint uns zunéchst eine neutrale Leistung zu umschreiben,
wogegen die Eindrucksfdhigkeit doch die Ansprechbarkeit und Fahig-
keit des Sicheinstellens auf affektbetonte Wahrnehmungen darstellt.
Von der Merkfiahigkeit ist ja bekannt, dal ihre Leistung in jedem Fall
im Grunde von einer irgendwie gearteten, allerdings nicht immer
gleich sichtbaren affektiven Bindung an das merk-wiirdige Objekt
abhingt, so daf schlieBlich ein dementer Kranker nur noch Dinge,
die zutiefst sein Personliches betreffen, verankert. Hier aber will uns
Retention ein besonders selektives Herausheben von Erlebnissen
bedeuten, ein Einverleiben in die aktuellsten BewufBtseinsinhalte. —
Als konkretes Beispiel zur Erlduterung der verschiedenen Reaktions-
weisen auf ein und dasselbe Erlebnis bei dem Maniker und dem Hyper-
thymiker setzen wir den Fall, daBl beiden eine Beleidigung zugefiigt
wird. Da ist einmal vom Maniker zu sagen, dafl er sich sehr selten
tiberhaupt beleidigt fihlt, erstens versteht er Spaf und kann schon
eine ordentliche Portion Bosheit vertragen; man kann sogar beob-
achten, dafBl er bei seinem Gegeniiber mitunter eine derbe Neckerei
fialschlicherweise annimmt, wo tatsdchlich eine krinkende Beleidigung
beabsichtigt war. Ist er aber von einem bosgemeinten Angriff iiber-
zeugt, so pflegt er schnell und wirksam zum Gegenangriff vorzugehen,
wobei er schlagfertig mit heftigem Zorn seine Stellung behauptet, meist
von der Wirkung seiner GegenmafBinahme recht befriedigt, um sich
dann bei seiner inneren Erfiilltheit und seinem Tempo schon einem
neuen Gegenstand zuzuwenden. So ist dann bald zu sehen, daB er
in Situationen, wo er Bezichungen endgiiltig abzubrechen schien, bald
wieder zum Einlenken und zur Versohnung bereit ist, und dabei ist
zu betonen, daB er zwar die Einzelumstinde seiner Krinkung durchaus
noch weil, aber er bewertet sie jetzt anders und ordnet sie unter die
erledigten Erlebnisse ein, ohne im geringsten dariiber noch beunruhigt
zu sein oder zu schwanken, ob er nicht doch aus Vorsicht noch irgend-
welche Vorkehrungs- und SicherungsmalBinahmen zu treffen habe.

Ein schines Beispiel fir die Unempfindlichkeit und das verstind-
nisvolle Insichruhen expansiv-heiterer Naturen, die dem zirkuldren
Kreis nahestehen, ist Goethes Mutter. Sie starb 1808, war 1797, also
11 Jahre zuvor, zum letztenmal vom Dichter besucht worden; jedoch
dieses lange Fernbleiben des Sohnes hatte nicht im geringsten eine
Tritbung ihrer herzlichen Empfindung ihm gegeniiber bewirkt, so
schrieb sie z. B. wenige Monate vor ihrem Tode: ,,Dein licbes Brief-
chen ... war mir wieder eine trostliche, liebliche, herrliche Erscheinung.
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Ebenso wie diese Unbeirrbarkeit des Gemiits erschiene mir bei
einem Hyperthymiker jene auch angesichts des Todes unverwiist-
liche Heiterkeit der Frau Rat unmdglich, in der sie z. B. auf dem
Sterbebett genaueste Kiichenanordnungen fiir ihren Leichenschmaus
erteilte. — Anders verhilt sich der Hyperthymiker z. B. im Falle einer
Beleidigung. Zu unserer groBen Uberraschung stellen wir immer
wieder fest, daf} diese stolzen, vergniigten, sprithenden und iibermiitigen
Menschen, die sich oft jovial und génnerhaft geben, eine auBerordent-
liche Empfindlichkeit zeigen, obwohl sie anderen gegeniiber durchaus
angriffslustig und wenig taktvoll sind. Viele Zerwiirfnisse solcher
Hyperthymiker riithren ganz einfach daher, dafl bei ihrem Verhalten
allgemein angenommen wird, sie verstiinden wohl SpaB und hétten
Sinn fiir ein auf Gegenseitigkeit beruhendes sarkastisches Geplinkel, da
sie einen solchen Ton ihrer Umgebung gegeniiber anzuschlagen belieben.
Aber dieser Irrtum kommt meist sehr schnell zum Vorschein: zur
Verwunderung der Beteiligten zeigh sich bei génzlich unerwarteten
und harmlosen Anlissen der Hyperthymiker unerklirlicherweise
plotzlich beleidigt oder, wie der Jargonausdruck so schén sagt, ,er
schnappt ein®“. Darauf folgt bei ihm eine sofortige und impulsive
Reaktion nach auBen, shnlich wie beim Maniker. Es sieht so aus, als
sei die Angelegenheit nun kréftig und souverdn zum Abschlufl gebracht.
Aber nun kommt die Besonderheit: in einer sonst nirgends beobachteten
merkwiirdigen Okonomie der psychischen Krifte tritt zu der nach
auflen hin erfolgten spontanen und massiven Primitivreaktion eine
weitere Entwicklung dieses Erlebnisses im Inneren hinzu. Das pein-
liche Erlebnis wird bewufit retiniert (Verhaltung), es beschiftigt das
Subjekt lange in quilender Weise, und schlieflich gelingt es diesem
nicht einmal, dasselbe zum Abklingen zu bringen, sondern es wirkt
als storender Fremdkoérper beunruhigend fort. Die zweite, nach innen
ablaufende Reaktion #hnelt, wie auf den ersten Blick ersichtlich,
KrETSCHMERs sensitiver Reaktion; wesentlich aber ist, daB sie eben
nur einen Teil der individuellen Antwort darstellt, in dem eben die
anfingliche Primitivreaktion nicht iibersehen werden darf, da sie
durchaus obligat ist. Trotz dieser Ahnlichkeit, die wir hier hervorheben,
erscheint in diesem Fall es nicht zweckmiBig, diesen Mechanismus
der Verhaltung angesichts des Gesamtnaturells des Hyperthymikers
als ,,sensitive Reaktion‘ zu bezeichnen.

Wir haben hier also eine ungewshnliche Verhaltensweise vor uns,
die meines Wissens noch nicht heschrieben worden ist, und die ich
zur Verstindigung der Kiirze halber als doppelliufige Reaktion be-
zeichnen mdochte. Bei unseren Kranken haben wir sowohl durch
Exploration alg auch Schilderung der Angehérigen in der Vorgeschichte
diese Reaktion regelmifBig finden konnen. FEine der Kranken, Fall 3,
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die von ihrer bevorstehenden Verlegung in eine Anstalt gehort hatte,
beschimpfte in maBloser und unflitiger Weise ihren behandelnden
Arzt; als sie ein zweitesmal wieder aufgenommen wurde, hat sie trotz
strahlender Laune und Liebenswirdigkeit anderen gegeniiber diesen
Arzt keines Blickes mehr gewiirdigt und war, obwohl ich sie immer
wieder dazu bewegen wollte, nicht einmal nach aufien hin zu einer
ertriglichen Form dem XKollegen gegeniiber zu veranlassen. Auch
hier haben wir wieder beide Teile dieser doppelliufigen Reaktion,
eine grob-polternde, nicht zu iiberbietende Primitivreaktion und
trotzdem danach noch ein Nichtvergessenkonnen und ein in Permanenz
verlingertes Festhalten eines Erlebnisses, das bei jedem Maniker,
ausnahmslos abgeklungen ware. So haben wir bei jedem Maniker
gelbst wenn er furchtbare Drohungen und Racheschwiire ausstief3,
immer wieder gesehen, wie schnell diese Personlichkeiten vergessen
konnen, wie sie spiater gute Miene zum bosen Spiel machen und, wenn
nicht versshnlich, so doch wenigstens ein gewisses MalB von Einlenken
erkennen lieflen. Vor allem ist zu betonen, dall diese Reaktion der
Hyperthymiker nicht nur gegeniiber kleineren perstnlichen Unan-
nehmlichkeiten eintritt, sondern auch bestimmend ihre grundsitzliche
Einstellung zu Leben und Menschheit formen kann, so daf nach
bedriickenden Erlebnissen eine tief enttduschte und leidende Haltung
sich entwickeln kann. So schreibt unsere nach aufien hin so derbe
und robuste Frau Helt. {Fall 2) in einem Brief: ,,Seitdem ich die Men-
schen kenne, sind mir die Tiere lieber . . . ich bin mein ganzes Leben
nur fiir andere Menschen da gewesen; was ich dafiir geerntet habe,
wissen Sie ja wohl genau, meine lieben Néachsten haben mich in meiner
grofiten Seelennot im Stich gelassen. An fremden Menschen muBte
ich mich wieder aufrichten, das war die groBite Enttduschung meines
Lebens. Meinen Glauben hat es gekostet, das war leider ein hoher Preis.
Das menschliche Leben ist oft nicht wert, gelebt zu werden. Wer die
Krankengeschichte 2 gelesen hat, hiilt es wohl kaum fiir moglich, von
dieser so sthenisch erscheinenden Frau eine derartig elegisch gefirbte
Innenansicht eines Lebens kennen zu lernen. Um MiBiverstindnissen
vorzubeugen, sei erwithnt, daB dieser Brief nicht etwa in einer depres-
siven Verfassung entstanden ist, Patientin schickte ihn mir noch am
selben Tag, nach einer Unterredung, die ich zu katamnestischen
Zwecken erbeten hatte; sie war dabei frisch und robust mit salopper
Sprache, wie dies dann wieder aus dem Schlufiwort des Birefes hervor-
geht: ,,Was niitzen alle Fragen, wer soll sie beantworten! Also dosen
wir weiter oder troddeln auf dem Globus herum. Einmal geht es ja
doch zu Ende!* A
Dabei ist bei dieser doppelliufigen Reaktion mit Eptschiedenbeit
zu betonen: dieses Nichtloskommen von gewissen Erlebnissen darf
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hier nicht verwechselt werden mit der paranoischen Verarbeitung
einer Ausgangssituation, die kraft ihrer Affektgeladenheit erst eine
Primitivreaktion veranlafit hitte und an die sich sekundir etwa noch
eine paranocische Umdeutung dieser Ausgangssituation anschliefen
wiirde, vielmehr lieflen sich z. B. bei unseren ersten 2 Kranken niemals
nur die geringsten Ansidtze von Beziehungsideen, geschweige denn
eine ausgesprochene Neigung zu paranocischen Reaktionen nachweisen.
Die doppelldufige Reaktion setzt sich aus einer Primitivreaktion und
einer Verhaltung zusammen. Hs ertibrigt sich deshalb, besonders zu
betonen, daB diese doppelliufige Reaktion in Anbetracht ihrer initialen
Primitivreaktion keinesfallss mit KrETSCHMERs ,,protrahierten Primi-
tivreaktionen’* verwechselt werden darf; KrerTscEMER hatte ja bei
diesen protrahierten Primitivreaktionen als wesentlich angegeben den
,,Dauverzustand einer dulerst labilen, explosiven Gemiitslage, die sich
am kleinsten Funken immer wieder zu unbezibhmbar heftigen und
plotzlichen Affektausbriichen entziindet®.

Wir haben hier bei der Verhaltung unserer Hyperthymiker also
gerade das Gegenteil einer protrahierten Primitivreaktion vor uns.
Zu erwiithnen ist noch, dal KRETSOHMER von ,,2 Varianten des expan-
siven Charakters'‘ spricht, von denen die eine nach der primitiven, die
andere nach der sensitiven Seite gravitiere. Ich glaube, dafl sich fast
in jedem Hyperthymiker diese beiden Wurzeln gleichzeitig neben-
einander nachweisen lassen und dafBl diese beiden Wurzeln eben zu-
sammen diesen besonderen Mechanismus der doppelldufigen Reaktion
entstehen lasgsen.

Allerdings kénnen unabhingig von dieser doppelten Reaktionsweise
sich von Fall zu Fall paranoische Reaktionen daneben entwickeln.

Unsere 3. Kranke bot eine deutliche Neigung zu paranoischen
Reaktionen, die allerdings erst in den letzten Jahren in ihren groben
Konflikten sich bemerkbar machten. Wenn ich eine Beobachtung
vorwegnehmen darf, so ist bei der Trennung der Hyperthymiker
von den Syntonen des zirkuldren Kreises festzustellen, dal3 die Hyper-
thymiker hiufiger Beziehungsideen aufweisen als die Cyclothymen
oder leicht Hypomanischen. Von dieser Beobachtung werden nicht
betroffen die hoheren Intensitétsstufen des manisch-depressiven
Irreseins, also die chronisch Manischen, bei denen auch die Autoren,
die SprcETs Gleichsetzung der Paranoia mit der chronischen Manie
nicht bestétigen konnen, stets das hdufige paranoische Denken hervor-
gehoben haben.

Es ergibt sich nun angesichts einer derartigen, in der Tiefe be-
stehenden Verwundbarkeit der Hyperthymiker die Frage nach dem
Selbstgefiihl dieser Menschen. KRETSCHMER schreibt vom expansiven
Psychopathen, der wohl K. ScHNEIDERs hyperthymischen Psycho-
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pathen weitgehend entspricht: ,,An gewissen Stellen versagt bei ihm
das sichere Kraftgefiihl, eine sehr verwundbare nervése Uberempfind-
lichkeit kommt dahinter zum Vorschein, und an diese asthenische
Teilkomponente, an diese Achillesferse, heften sich bestimmte Erleb-
nisse an.“ Ich glaube, alle Hyperthymiker sind, wenn man sje nur
lang und genau genug kennenlernt, im (Grunde unsicher und nicht
sehr widerstandsfihig und, was wichtig ist, sie scheinen dies auch zu
ahnen. Das zur Schau getragene Selbstgefiihl ist biologisch offenbar
nur wenig unterbaut, es will fast scheinen, als ob hier ein Menschen-
typ sich in eine Maske hineingelebt hitte, sonst konnte nicht so man-
ches Kraftmeiertum gewisser Hyperthymiker so kldglich zusammen-
brechen. Es fehlt jedenfalls dem Hyperthymiker jenes naiv-elementare
Kraftgefiihl des chronischen Manikers, das eben allen &uBeren Einwir-
kungen gewachsen ist und niemals zu erlabmen vermag. Das Selbst-
gefiihl des Hyperthymikers ist zweifellos bei seinem vitalen Schwung
sehr hoch gespannt, aber auch zugleich bewuBt fixiert, um die immer
wieder erlebten Erschiitterungen vorbeugend zu vermeiden. Wenn
man einen Maniker und einen Hyperthymiker unbefangen auf sich
wirken l48t, so glaubt man auch aus dieser Betrachtung qualitative
Unterschiede der biologischen Wertigkeit herauslesen zu konnen.
So haben die hyperthymischen AuBerungen zweifellos etwas von der
Umgebung Abhingiges, sagen wir Getriebenes oder Aufgepeitschtes
an sich, ein Sichemporsteigern bei Zustimmung der Umgebung, ein
Sichtragenlassen. Vom Maniker wire eher zu sagen, dall er Tempo
und Tenor der Unterhaltung selbstherrlich bestimmt und der Um-
gebung seinen Willen aufzuzwingen versucht. Der zornige Maniker
hat auch im gereizten Zustand etwas kraftvoll Uberschiumendes und
Souverines an sich, ein aktives Sichauflehnen und Entriisten, der
erregte Hyperthymiker erscheint eher als Opfer seiner Reizbarkeit.
So wire es nicht unpassend, in iibertragener Bedeutung beim aufge-
regten Hyperthymiker auch von einer ,reizbaren Schwiche von
Stimmung und Selbstgefithl zu sprechen. Beim Maniker kénnten wir
bei seiner Reizbarkeit eher kontrastierend von einem vitalen Uberschuf}
sprechen.

Natiirlich ergibt sich die Frage, ob und inwieweit die oben er-
wihnte reaktive Labilitit der Stimmung der Hyperthymiker jeweils
kausal im Zusammenhang steht mit akuten Erschiitterungen des
Selbstgefiihls, d.h. es ist zu fragen, ob der Hyperthymiker immer
dann in seiner Stimmung geknickt wird, wenn er gerade im Lebens-
gang eine Niederlage erlitten hat. Ich halte einen solchen kausalen
Zusammenhang fiir durchaus méglich, ja wahrscheinlich, kann aber
nicht umhin, nachdriicklich auf das Gewagte derartiger psychologi-
scher Interpretationen hinzuweisen.
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Jene reaktive BeeinfiuBbarkeit der Hyperthymiker, die wir bei
Besprechung der Stimmung und des Selbstgefithls kennengelernt
haben, besteht nun interessanterweise gegeniiber jeder rationalen
Beeinflussung, also z. B. Pidagogik und Psychotherapie. Unsere
Kranken 1 und 2 lernten an Hand der nach ihrer Entlassung noch
laufend durchgefihrten Psychotherapie sich ohne allzu groBie Schwierig-
keiten in ihrem heiklen Milieu wieder zurechtzufinden. Frau Helt.
(Fall 2) hat jetzt 2 Jahre lang keinen ernstlichen Streit mit ihrem
Mann gebabt, wo doch vorher Zank und Schligerei an der Tages-
ordnung waren. Frau Kirch. (Fall 1), die einen ungeheuren Affekt
gegen ihren Mann angesammelt hatte, war durch diese Behandlung
in der Lage, bei ihrem Scheidungstermin anwesend zu sein, ohne aus-
fallig zu werden oder duBerlich die Fassung zu verlieren. Wie man
sieht, ergeben sich hier bei richtiger diagnostischer Erfassung der Hyper-
thymiker Moglichkeiten fiir die drztliche Behandlung und das Aus-
gleichen von Lebensschwierigkeiten. Wer kidme jedoch auf den Ge-
danken, bei einer chronischen Manie Psychotherapie zu versuchen ?

Nicht unerwdhnt sei, dafl viele Hyperthymiker eine Gefiihlskiihle
bis zur Gemiitsarmut aufweisen. Es ist dies allerdings kein konstantes
Symptom, auch kein spezifisches. Auch Maniker und Hypomaniker
weisen nicht selten ein kaltes, gemiitsarmes Wesen auf. Erinnert
sei an TrriNes Auffassung, der im sanguinischen Temperament die
Grundlage der sog. ,,moral insanity* sehen wollte.

Wer Hyperthymiker nach unseren Kriterien von Cyclothymen
abzugrenzen versucht hat, hat eindrucksmafig von der Qualitdt ihrer
Affektivitiat bestimmte Kindriicke, die sich exakt schwer fassen lassen
und nur intuitiv erkannt werden kénnen. Die Affektivitit der Hyper-
thymiker ist nicht selten iberschwenglich und exaltiert, ja geradezu
bizarr. Mancher dieser entfesselten Affekte wirkt kraftmeierisch und
gespielt. Die anderen gegeniiber gedullerte freundliche Zuwendung
hat nicht selten die Note des Betulichen, Aufdringlichen, auch Berech-
nenden. Es fehlt ihnen in ihrer Affektivitit meist das echte Wohl-
wollen und vor allem die Giite. An Stelle des herzlichen Humors der
Zirkuldren findet man meistens etwas wie geistreichen Sarkasmus.
Die Erregung des Hyperthymikers hat, mit einem Wort gesagt, oft
etwas BewuBtes an sich, wogegen die Erregung des Manischen alle
Zeichen der Naivitdt und Spontaneitit aufweist. Man méchte beinahe
in einer Abwandlung der Antithese von Klages bei den Hyperthymikern
von ,,Kopfgefithlen®, bei den Manischen von ,,Herzgefiihlen” sprechen.
Berziiglich seiner Beziehung zur Umwelt kénnte man die Haltung des
Hyperthymikers mit einem Paradox verdeutlichen: bei allem aggres-
siven Wesen scheint der Hyperthymiker aus einem vertrauensarmen
und defensiv-orientierten Wesenskern heraus zu leben. Wenn wir die

48%
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eben skizzierte extreme Grundrichtung der hyperthymischen Affek-
tivitéit mit Begriffen wie ,,exaltiert, maBlos und iibersteigert* gekenn-
zeichnet haben, so kénnten wir dies mit der Situation eines pubertieren-
den Menschen vergleichen. Der Gedanke liegt da nahe, daf man
beziiglich des biologischen Reifegrades daran denken kénnte, zu formu-
lieren: das seelische Leben des Hyperthymikers spielt sich (natiirlich
unbeschadet seiner Intelligenz) auf einer entwicklungsméiBig unaus-
gereiften, d. h. niederen Stufe ab. Wenn man die oben der Affektivitit
der Hyperthymiker zugeteilten Attribute tiberblickt, so ist zuzugeben,
daB dieselbe meistens sprachlich etwas Negatives ausdriicken. Hs
liegt wohl in erster Linie an den fehlenden Ausdrucksmoglichkeiten
unserer Sprache, wenn die genannten Attribute nicht ohne weiteres
durch solche von neutraldeskriptivem Gehalt ersetzt werden kénnen.
GruBLE fordert mit Recht, eine Einteilung charakterologischer Typen
nicht mit Wertungen zu belasten. Wenn GrUHLE Charaktertypen
wertirei betrachtet, so wird dies den Gegebenheiten auch darin gerecht,
dall schlieBlich jeder Charakter trotz aller anlagemifBig bedingten
Hirngegebenheiten eben doch nur etwas Potentielles, Fakultatives dar-
stellt, das durchaus nicht nur einem schicksalhaften Mull unterliegt,
sondern eben einer Entwicklung fihig ist, die nach den verschiedensten
Richtungen hin fithren kann. Wir verweisen in diesem Zusammenhang
auf unsere beiden ersten geschilderten Kranken, die es durchaus gelernt
zu haben scheinen, mit den aus ihrem Temperament erwachsenden
Schwierigkeiten immerhin so weit fertig zu werden, dafi sie sich neuer-
dings praktisch bewéhrt haben. Damit haben diese Kranken bewiesen,
dafl tatsichlich ein Unterschied zwischen einer Anlage und einem
endgiiltigen Charakter besteht.

Es wurde oben betont, daB die Gesamtaffektivitit des Hyper-
thymikers sich auf einer entwicklungsmiBig nicht ausgereiften Stufe
bewegt. Wir konnten dies als eine Form des Partialinfantilismus
bezeichnen. Der Gedanke wire naheliegend, daraus die Briicke zu
schlagen zur Psychologie des Hysterikers, dessen Affektleben in viel
ausgeprigterer Weise ja ein Stehenbleiben auf kindlicher Stufe dar-
stellt. Wir haben auch unter unseren Kranken solche kennengelernt,
bei denen ausgesprochen hysteriforme Mechanismen in Erscheinung
traten. Trotzdem diirfen wir nicht das Kind mit dem Bad ausschiitten.
Gegeniiber dem Hysteriker ist doch vom Hyperthymiker zu sagen, dal
seine Lebensbeziehung echter, unmittelbarer, titiger ist. Biologisch
wiire zu sagen, daf} eben bei der Ausreifung einer Personlichkeit erstens
einmal ein Stehenbleiben auf den verschiedensten Stufen der Entwick-
Iung mdglich ist, zum zweiten konnen die verschiedensten kérperlichen
bzw. seelischen Apparate sich einzeln weiter entwickeln bzw. stehen-
bleiben. Man sollte also nach wie vor den Begriff der hysterischen
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Psychopathie fiir diejenigen Individuen vorbehalten, die einmal
kérperlich-hysterische Stigmata aufweisen und zum anderen Jaspers’
psychologischer Formulierung entsprechen, daf sie eben ,,mehr scheinen
wollen als sie sind*. Trotzdem kann die Bemerkung bestehen bleiben,
daB manches von der hyperthymischen Affektivitit, z. B. die Uber-
empfindlichkeit und Suggestibilitat, durchaus Anklinge an hysterische
Mechanismen enthilt.

Endlich ist darauf hinzuweisen, dal} gelegentlich die Schwierigkeit
besteht, eine Einzelpersonlichkeit ohne Zwang einer Gruppe der
Psychopathen einzuordnen. So kann man mitunter schwanken, ob bei
einem hyperthymischen Temperament zur Beurteilung der Gesamt-
personlichkeit nicht der sensitive Anteil der Reaktionsweise das Ent-
scheidende ist. So betonten schon KurT SCHNEIDER und KRETSCHMER,
daB mnicht selten flieBende Uberginge von charakterologischen Vari-
anten beobachtet werden. Unter Verwendung einer begrifflichen
Gegeniiberstellung der modernen Psychologie (LErscH) mochte ich
diesen Sachverhalt formulieren: Bei der Abgrenzung abnormer Per-
sonlichkeiten ist micht eine determinierende, sondern akzentuierende
Betrachtungsweise anzuwenden. — Psychiatrisch sei dazu als Beispiel
erwihnt, dafl etwa die Erythrophobie ein regelmaBiges Bindeglied
zwischen dem anankastischen und hysterischen Kreis darstellt, indem
sie trotz der éngstlich-unsicheren Struktur des Zwangskranken deut-
lich einer final-aggressiven Dynamik entspringt.

Es ist zu berichten von den 60 ausgeglichenen heiter-expansiven
Personlichkeiten, die keiner drztlichen Hilfe bedurft hatten. Dieselben
setzten sich soziologisch wie folgt zusammen (entsprechend dem aus
meinem Beruf sich ergebenden Bekanntenkreis): 2 Volksschullehrer,
7 Studienriite, 9 andere Lehrpersonen, 18 Arzte, 1 Apotheker, 5 Kranken-
pfleger, 1 Richter, 3 Geistliche, 2 Ingenieure, 1 Kaufmann, 2 Hand-
werker, 9 Hausfrauen. Nachdem diese Personlichkeiten auf unsere
Kriterien hin betrachtet wurden, teilten sie sich in 22 hyperthymische
Psychopathen und in 38 Hypomanische, bzw. Cyclothyme. Kérper-
baulich fanden sich unter den 22 hyperthymischen Psychopathen:
5 Pykniker, 11 Leptosome, 5 Dysplastiker, 1 Athlet.

Unter den 38 Hypomanischen: 23 Pykniker, 6 Leptosome, 6 Dys-
plastiker, 3 Athleten.

Kérperbaulich ist also schon bei einer kleinen Probandenzahl auf-
fallig, dall bei den Hyperthymikern besonders viel Leptosome sich
befinden, dal bei den Hypomanikern die Pykniker den iiberragenden
Anteil stellen.

Hervorzuheben ist, daB die Probanden der rheinischen Bevélkerung
entstammen. Damit ist einmal gesagt, dafl entsprechend diesem fliissigen
und impulsreichen Stammescharakter sich zahlenméBig hier besonders
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Tabelle 1. Wesenstafel der chronisch Manischen und der hyperthymischen

Psychopathen.
Chronisch Hyperthymische
Manische Psychopathen
Allgemeine Motorik, Mimik . . . . . ungebunden, =1
ausdrucksvoll
Persénliches Tempo. . . . . . . . . lebhaft =
Grundstimmung . . . . . . . . .. heiter =
Endogene Phasen . . . . . . . . 4+ %]
Reaktive Labilitit der Stimmung . ] ~+--
Reaktive Erregbarkeit . . . . . . . —+ -+
Sistierbarkeit der Erregung
a) durch Internierung . . . . . . o e
b) durch Infektionskrankheiten I |-
¢) durch rationale Beeinflussung. . ) -+
Erlebnisverarbeitung
Eindrucksfihigkeit . . . . . . . . —+ -+
Sofortige Reagibilitat . . . . . . . 4+ -+
Psychische Hyperéisthesie . . . . . ol 4+
Leitungstahigkeit . . . . . . .. -+ oft gering
Selbstgefibl . . . . . . . . . ... stets gehoben =
Stabilitat des Selbstgefiihls . . . .| unerschiitterlich sehr labil
Selbstkritik . . . . . . . . . .. 5] mitunter besser
Paranoische Bereitschaft . . . . . a) chron. Manisch + —++
b) Cyclothyme @
Anpassung . . . . . . ... L. L. 5} relativ gut
Vertriglichkeit . . . . . . . . . .. wechselnd =
Aggressionslust . . . . . . . . . —+
Mitgefithl . . . . . . . .. .. .. -+ wenig ausgeprigt
Tiefe des Erlebens . . . . . . . . . gering
Gemitt . . . . . .. .. .. ... gering
Sinn fiir Komik . . . . . . . . .. Humor Sarkasmus
Erotik. . . . . . . .. ... naiv-geradlinig =
Tatigkeitsdrang . . . . . . . . ..
Interessenrichtung . . . . . . .o extrovertiért vielseitiger
Anteilnahme am 6ffentlichen Schicksal | (-}-) stets persénlich |4 (auch sachlich
gefarbt) moglich)
Willenskraft
EntschluBfahigkeit . . . . . . . . -+
Beharrlichkeit . . . . . . . . .. wechselnd =
Gedankenablauf . . . . . . . . .. weitschweifig-1deen-| oft weitschweifig
flucht
Fabigkeit sich kurzzufassen . . . . . & +
Ablenkbarkeit . . . . . . .. L L. -+ geringer
Kombinationsreichtum. . . . . . . . -+
Abstraktionsfahigkeit . . . . . . . . gering besser
Vorherrschende Denkform . . . . . intuitiv auch diskursiv
Kritikfahigkeit . . . . . . . . . .. schlecht oft sehr gut!
Sprachliches Niveau . . . . . . . . salopp =
Vorstellungswelt . . . . . . . . .. konkretisierend anschaulich, auch
: in Abstrakten
Neigung zu Selbstreflexion (BewuBtheit)
Ethisches Empfinden . . . . . . . undifferenziert mitunter differen-
ziert
Gewissen . . . . . . . . . ... grofizligig =
Grundeinstellung zum Leben naiv problematisch
Subjektive Ausgeglichenheit . . . . . ~+ meist

1 Bedeutet ebenso.
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viele Expansive finden werden, dann, daB auch die Ausprigung
expansiver Wesensziige hier besonders tippig und hervorstechend sein
wird. Man wird solche hier erhobenen Befunde nur mit Vorbehalt
verallgemeinern diirfen.

Auf Grund unserer psychologisch-klinischen Untersuchungen kom-
men wir zu folgendem SchluB: die Hyperthymiker und die chronisch
Manischen bzw. Cyclothymen weisen trotz #uBerer Ahnlichkeit in
zahlreichen Punkten eine verschiedene seelische Struktur auf., Es ist
daraus zu schlieBen, daB den beiden Kreisen verschiedene cerebrale
Grundlagen zukommen. Es ist notwendig, die Ergebnisse vorliegender
Arbeit, die sich bewuBlt auf psychologische Analysen beschrinkt,
durch erbbiologische Gruppenuntersuchungen zu unterbauen.

Zusammenfassung.

Obwohl hyperthymische Psychopathen und chronisch Manische
bzw. Cyclothyme in zahlreichen Wesensziigen iibereinstimmen (s. bei-
liegende Wesenstafel, die eine dialektische Herausarbeitung der Gegen-
sitze anstrebt, und deren Einzelpunkte mitunter natiirlich cum grano
salis auszuwerten sind), besteht psychologisch zwischen ihnen ein
einschneidender Wesensunterschied. Dieser 148t klinisch den Einzelfall
mit Sicherheit in einen der beiden Kreise einordnen.

Als differentialdiagnostische Merkmale sprechen unter anderem
gegen chronische Manie bzw. Cyclothymie und fir hyperthymische
Psychopathie

1. als wichtigstes und regelméBiges Symptom psychische Hyper-
dsthesie,

2. sehr hiufig Neigung zu doppelldufigen Reaktionen, d.h. nach
aullen gerichteter heftiger Primitivreaktion und gleichzeitig nach innen
gerichteter Verbaltung (letztere Reaktion hier zweckméiBigerweise
angesichts des Gesamtnaturells des Hyperthymikers nicht als sensitive
Reaktion bezeichnet),

3. reaktive Labilitdt der Stimmung,

4. hochgespanntes, bewuBt fixiertes Selbstgefithl von geringer
Stabilitat,

5. Beeinflullbarkeit auf rationalem Wege. (Sistierbarkeit der Erre-
gung u.a. durch Erziehung, Psychotherapie u. a.)

Dr. Hans MoLnLweiDz, (22¢) Kéln-Lindenthal,
Univ.-Nervenklinik, Lindenburg,.



