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(Eingegangen am 23. Januar 1951.) 

Vor achtzehn Jahren stellte KuaT SeRSEIDER. 3 Falle yon akuten, 
wahnhaften Reaktionen, die sich durch ihre Seltenheit auszeichneten, 
besonders heraus und bezeichnete sie als primitiven Beziehungswahn. 
Es handelte sich immer um psychische Ausnahmezustgnde mit wahn- 
h~fter  Beziehungsse~zung im Sinne der  Beein~r~cht igung und  Verfolgung,  
die  ~uf  dem Boden  elementa, rer, r eak t ive r  Angs t  en t s t anden ,  schnel l  ab-  
k l angen  u n d  v611iger Einsich~ und  K o r r e k t u r  wichen.  

I n  einer neueren  A r b e i t  m6chte  KUaT SCK~'EII)ER diese Zust/~nde 
besser Ms p r imi t i ve  Bez iehungsreak t ionen  bezeichnet  wissen und  s te l l t  
sie, wie aueh schon friiher, in die Reihe  der  a k u t e n  E inze lha f tpsychosen  
(KmN), der  pa rano iden  Zust~nde Schwerh6riger  (KRAEPELIN) u n d  der  
wahni~hnlichea R e a k t i o n e n  in sprachf remder  Umgebung  (ALLEaS). 

~ ; i r  b a t t e n  Gelegenheit ,  zwei derar t ige  F/~IIe zu beobach ten ,  die e iner  
5 I i t t e ihmg wer t  erscheinen.  

Fail G.S. Mutter und Tochter. Die ~5j/~hrige Gertrud S. und ihre 21jfi.hrige 
Tochter Gertrud S. aus Bad H. kamen im September 1947 wegen ,,Verfolgungs- 
wahnes" in schwer erseh6pftem Zustand in unsere Klinik zur Aufnahme. Sie seien 
3 Tage in der Gegend umhergeirrt und h~tten sieh st~ndig yon Verfolgern bedroht 
gefiihlt. 

Bei der Aufllahme geben beide an, dag sie sieh an nichts mehr erinnern kSnnten 
und werden 2 Tage Sldater vom Ehemann gegen ~rztlichen i~at mit naeh Hause 
genommen. 

Bei einer Naehmltersuehung im April 1948 in Bad H. lassen sieh dann die 
Vorg/~nge im einzelnen aufkl~ren. 

Die beiden Frauen stammen aus einer Bergarbeiterf~milie in Obersehlesien, in 
der angeblieh keinerM Nerven- una Geisgeskr~nkheiten oder andere Auff~llig- 
keiten bekannt gewesen seien. Frau S. habe naeh normaler Entwieklung in Kind- 
heir und Sehulzeit mit 18 Jahren eitmn t~eiehsbahnanges~ellten geheiratet und 
mit ibm eine sc, hr gltiekliehe Ehe geftihrt, in tier 10 Kinder geboren worden seien. 
Sie h~tten alles besessen, was sie brauehten und sieh keine Sorgen maehen mtissen. 
Bis auf 2 S6hne, die als Kleinkinder verstorben seien, seien die Kinder gesund 
und lebenstfiehtig. Sie sagt -con sieh selbst, dab sie im allgemeinen gut aufgelegt 

* Abgesehloss~n im Dezember 1948. Sp~tere Literatur ~arde nieht berfiek- 
siehtigt. 
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und gern in Gesellschaf~ gewesen seL Mit eingreifenden Ereignissen sei ale immer 
gut fertig geworden, babe Ms beherrscht gegolten and in ihrem Leben immer ein 
gewisses Geffihl der Sicherheit and Ubsrlegenheit gehabt. V o n d e r  Tochter wird 
sic Ms often, gleiehmgl]ig in der Stimmungslage, nicht leieht bseinflugbar, gesshil- 
dert. Sic sei nisht fibermgl3ig mil3trauisch, abet fremden Menschen gegeniiber 
vieUeisht manchmM sehr vorsiehtig. 

Zur Vorgesshiehte der Toohter ist ans den Angaben yon l u t ~ e r  und Toehter 
zu entnehmen, dab sis sich unauftfillig entwickelt hat  und sparer als Stenotypistin 
sehr tiichtig gewesen seL Sie h~nge sehr an der i~Iutter und riohte sich aueh heute 
noah in jedsr Xleinigkeit nach ihr. Im fibrigen sei sic often and ehrlish, sshr ver- 
nfinftig, werde grit mit Mlem fertig und habe keine auffglligen S~immungsschwan- 
kungen. 

Die Familie ssi im Januar  1945, w~il~rend der Mann und die 3 gltestsn S6hns 
zum Militgr Mngezogen waren, in die Tssheehoslowakei geflohen, yon dort aber 
naeh sehr sehlechter Behandlung durch die Tsehechen und spg~er Polen wieder 
znrfiektransportiert worden. Die Aussiedlung naeh Westdeutsehland sei erst 1946 
erfolgt. Ngeh der Ankunft in :Bad H. h~itten sic sich aber sehr bald wieder eingelebt 
and k~um noch an die frfiheren Erlebnisse gedaeht. 

Im September 1947 seien sic dann naeh H. gefahren, um dor~ evaknier~e Klei- 
dungsstfieke abzuhoten. Vorherige k6rperliehe Belastungen irgendweleher Art oder 
Beffirch~ungen in bezng auf dis l~sise hgtten nicht bestanden. Sic seien lediglieh 
bei der Anknnf~ in H. erheblieh fibsrmfidet gewesen, weiI sic wegen der Vorbe- 
reitungen schon zwei Ngehts zuvor kaum gesshlafen hgtten. Dor~ batten sic sich 
dann im Wartssaal an einem Tiseh die Nacht fiber aufhMten mfissen, an dem 2 junge 
Mgdehea saBen, die deutseh sprachen. Nash Igngerer Zeit, ohne dab sis bisher ein- 
geschlafen waren, sei 1 l~fann gekommen, and h~be die ]~f~dchen polnissh ange- 
sprochen: ,,Na Mgdels, wie war das Gesch~ft heute ?" Frau S. verstehe polnisch 
gut, spreche es abet nur schlesht.. Die Antwort dsr M&dehen sei dann: ,,Sehr roles"' 
gewesen, worauf der Mann aug mehrere ~[gdehen in dsr Naehbarschaft gedeutet 
habe nnd meinte: ,,Na, aber jetzt wird es gehen." 

In  diesem Augenblick habe Frau S. einen so starken Sehreck bekommen, dab 
sic ,,an allen Gliedern" gezittsrt habs, zungchst ,,wie gelghmt" gewessn sei und 
sehlieBlieh in ihrer Angst fortlief um Sshutz zu suchen. Sic wisse nich~ mehr, was 
dieser Mann noeh gesproehen h~bs, babe aber gesehen, daft er einen Zettel unter 
denFuB des einen Mgdehens geschoben habe, den dieses aufgehoben undgelesenhabe. 

Sic habe damals angenommen, d~B diess Lsute ihre Toehter entfiihren wollten 
und sich yon dam Polen and anderen Leuten, die mit  diesem zusammenhingen, 
verfolgt gefiihlt. 

In der Frfihe babe sic den erstsn Zug nehmen wollen, dann aber erfahren, dab 
sie nach W. mit dem ngchsten Zug fahren mfisse und das sei ihr wieder unheimlieh 
vorgekommen. ,,Warum kann man nicht mit  dem Zug fahren, mit dem man 
will.*" In  dem Abteil habe ein dicker Mann gesessen und dazn noeh die ,,zwei 
Grogen", die auch zu den Verfolgern geh6rt h~tten. Ihre Angst habe sich imm~r 
mehr gesteiger~ und sic habe sieh sshliefllich zum Ausgang gedrgngt, vorher aber 
noeh den einen Verfolger gefragt: ,,Was wollen Sic yon mh" ?" Dieser babe darauf- 
bin gesagt: ,,Die fghrt ohne Zulassungskarte." 

In  L. sei sic dann aus dem langsam f~hrenden Zuge abgesprungen, ,,wie eirt 
Hase" davongelaufen und fiber den Bahnhofszaun geklettert, wobei immer ,,welehe 
hinter ihr her" gewesen seien. Sic sei dann aura Pfarrer gegangen, bei dem aber 
gerade vor ihr einer yon den Verfolgern im Zimmer war, um ihm zu erzChlen, 
dag ,,zwei Verrfickte" kommen wfirden. Eine Sehwester dort habe dem Pfarrer 
ebenfalls dureh Angenzwinkern einen Hinweis in dieser I~iehtnng gegeben. Sie 
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seien dann  zur :Bahnpolizei gesehiekt worden und  sparer zu einem Arzt  gegangen, 
um BeruhigungstabIet tsn zu erhalten. Von diesem h~t ten  sie aueh eine Besehei- 
nigung ffir die Unterkunftsstel le  des Roten  Kreuzes bekommen, dort  sei es aber  
so dunkel gewesen und  sie hgt ten  auch wieder Verfolgcr gesehen, so dal3 sie welter 
umhergeirr t  seien. Am Abend seien sie dann  wieder zu dem Arzt  gegangen, der  
ihnen nun  pershnlieh eine Unte rkunf t  in einem Hotel  besehafft habe. Dabei hg t t en  
abet  zwei Leute mit  Krficken herumgestanden,  die ihnen unheimlich vorgekommen 
seien, w~hrend im gleiehen Angenblick in der Nghe ein Lastwagen angehal ten 
habe. Die Tochter habe daraufhin gefragt, ob sie nach B. mitfahren dfirften und  
sie seien dann  eiligst aufgestiegen, obwohl der Wagen in entgegengesetzter Rick- 
tung naeh K. fuhr. 

In I~. h/~tten sie keine Unterkunft mehr finden k6nnen und darum am Stadt- 
rand im Freien fibernaehten mfissen, seien abet nicht zum Schlafen gekommen, 
weil sie sieh vor den st/~ndigen Ger~uschcn in der Umgcbung geffirehtet h&tten 
in der Annahme, es seien die Verfolger. Sie h&tten dann am n&ehsten Tage yon K. 
mit dem Zuge weiterfahren wollen, aber die Verfolger h&tten sie daran gehindert. 
Ns seien Leute gewesen, die ,,in nieht zu wcitem Abstand gingen". Dann h/itten 
sie zwei Leute gesehen, die auf die Tochter wiesen und sagtcn: ,,Na, mit der maehen 
wir kurzen ProzeB." l~'rau S. hahc dann eine I~arte an ihren Mann schicken wollen, 
abcr der ]~riefkasten sci yon einem der Verfolger, einem ]~einamputierten, ver- 
sperrt gewesen. Nine Unterkunft h&tten sie aueh an diesem Tage nieht finden 
khnnen. ,,Es war, Ms oh in der Stadt ausgerufen wurde, da kommen ~wei Vet'- 
rfiekte, nehmt  sie nieht  auf!"  

Sie seien dann sehlicBlich in ein Gebfiseh gegangen, das mggliehst nahe yon 
~/~usern s tand ~nd h~t t sn  dort  einige Stunden gesessen. Von der K~lte ha t t sn  sie 
ebensowenig etwas bemerkt  wie yon dsm Hunger,  obwohl sie die gauze Zeit prak- 
tiseh niehts gegessen h&t.tem Bei diesem Gebiiseh sei es die ganee Naeht  sehr un- 
ruhig gewesen, als ob die Verfolger sie suehten. Vor dem Gebfiseh set ein kleines, 
etwa knietiefes Wasser gewesen, dessen Stanung abgelassen war. SehlieBlieh h&tten 
sie besehlossen, in dieses mi t ten  hinein zu gehen und  um Hilfe zu rufen, sobald 
die Verfolger n/~herkommen sollten. Gegcn Morgen seien die Ger/~usehe dann  ganz 
in der N&he zu h6ren gewesen und sic seien in das Wasser gelaufen. Auf  ihre ttilfe- 
rufe hin seien dann  zwei Polizisten gekommen, die sie aber nicht  an  sich heran- 
kommen lassen wollten, weft sie nieht  geglanbt h~tten,  dab es riehtige Polizisten 
gewesen seien. Man habc sie d~nn in die Nervenklinik gesehafft, h inter  deren Mauern 
sic sieh endlieh sieher geftihlt h&tten. 

W&hrend dieser Erlebnisse habe Frau S. immer eine vhllige K]arheit  fiber ihre 
eigene Person sowie fiber ihre Beziehungen zu der Toehtcr  und aueh zur Urn. 
gebung gehabt ,  sewe~t es l~eht raft dsr Verfolgung h n  Zusammenhang stand. Sie 
sei nieht  st~ndig ~ngstIieh gewesen, sondern nur  zu den Zeiten, in denen ihr etwas 
unheimlieh vorgekommen sei. Abgesehen yon dem Polen in H., bei dessen Worten 
sehlagartig Erinnerungcn,  allerdings unbes t immter  Art,  an  die Zeit der Flueh~ 
aufgetaucht seien, habe sie niemand mehr  polniseh spreehen gehgrt und  sei aueh 
nieht  mehr  an frfihere Erlebnisse in Polen erinncrt  worden. 

In  der Klinik babe sie sieh noeh an  alles genau erinnern khnnen,  aber n icht  
darfiber sweehen wollen und dieses aueh der Toehter gesagt, weil man sie sonst 
fiir ,,verrfickt erkl~irt" und  nieht  entlassen h&tte. 

Nach tier Ent]assung babe sie bei der l~fickfahrt in I t . ,  beim Umsteigen, noch 
einmat zwei yon den Verfolgcrn gesehen, die sie auch ihren Angeh6rigen gezeigt 
habe. Ihr  Mann habe sis aber nur  ausgelaeht und die Toehter babe sle aueh nieht  
wiedererkannt,  wobei diese zum erstenmal ernsthaf t  die Riehtigkeit  der Beob- 
achtung der Mutter  bezweifelt habe. Seitdem habe sie selbst sich nie mehr  ver- 
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folgt geffil~it, nicht mehr Angst gehabt und sich auch nicht gefiirchtet, wenn sie 
im Dunkeln den langen, unbelebten Wet  zu ihrem Hause gehen muBte, das wenige 
Minuten yon der russisehen Zonengrenze entfernt liege. Sie sei seitdem aueh nicht 
miBtrauischer geworden und habe sich keineswegs in ihrem Wesen irgendwie ver- 
indert .  Die Toehter S. gibt an, dab sie sieh nut treiben gelassen und fiber nichts 
nachgedaeht habe. Sie habe in H. ebenfalls beobaehtet, daft der Pole einen Zettel 
unter den Fu6 des Midehens gesehoben habe und sparer aueh einige yon den 
Verfolgern wiederkannt, aber immer nur dann, wenn die Mutter sie darauf auf- 
merksam gemaeht habe. Erinnerungen an die Zei~ in Polen seien bei ihr nicht 
aufgetaueht, da sie ja damals meist versteekt gewesen sei und auch nieht polnisch 
verstehe. Wihrend  des- ganzen Tage habe sie fiberhaupt niehts aus eigenem Antrieb 
getan, sondern sich nur nach der Mutter geriehtet. Hunger- oder X~ltegeffihle habe 
sie wihrend dieser Tage nie verspfirt. Eine Kritik an dem Verhalten der Mutter 
habe sie nie gefibt, wehl auch nicht besessen und sie habe aueh nicht versuchb, 
der Mut~er etwas auszureden. Wirklich starke Angstgeffihle habe sic eigentlieh 
nur am letzten Morgen in dem Gebitsch erlebt. Sie k tnne sieh im fibrigen nur  
noch sehr ungenau an alles erinnern. 

]3ei dem Besueh in Pad H. ist Frau S. zuniehst sehr zurfickhaltend, fast ab- 
weisend, wh'd aber bald zuganglicher und schlieglich sehr gespracbig. Aus den 
Bemerkungen einiger Mitbewohner l~tBt sich schlieBen, daB die Familie einen 
guten l%uf besitzt und als zuverl/s fleiSig, sauber, allerdings zuriiekhaltend und 
nieht sehr mitteilsam gilt. 

Frau S. wirkt im Aussehen etwas ~Iter, ist ein ausgesprochen slawiseher Typ 
und macht einen gesunden, robusten Eindruck. Sie besitzt eine gute Auffassungs- 
gabe bei niederem Bildungsgrad und ra~Bigem Intelligenzgrad. 

Die Toehter ist eine frisehe, saubere, etwas kindlieh wirkende junge Frau. Man 
gewhmt yon ihr den Eindruck, dab sie in einer Abhingigkeit  zu der Mutter steht, 
die nieht meter ihrem Alter ents!~rieh% wean aueh yon einer eigentlieh infanti- 
listisehen ){utterbindung nieht gesprochen werden kann. Eine st~rkere affektive 
Erregbarkeit oder Impuls iv i t i t  ist nicht anzunehmen. Die Auffassungsgabe ist 
langsamer, w~hrend Iatelligenz- und Bildungsgrad vielleieht ein wenig fiber denen 
der Mutter stehen. 

Die Stellungnahme der Frau S. zu ihren Erlebnissen war nieht ganz eindeutig. 
Man gewinnt den Einch'uek, dab sie Einsieht besitzt und korrigiert hat, aber aus 
einer gewissen Seham und wegen des Widerspruehes der Famflie sich auf die gegen- 
teilige Behauptung versteift. Anscheinend aus diesem Grunde verhinderte sie 
aueh ein Gesprieh mit  der Toehter ohne ihr Beisein und miseht sieh dann stgndig 
in dieses ein. Die Toehter drfiekt sich in Anwesenheit des- Mutter sehr vorsichtig 
aus, aber es ist mit  Sieherheit zu ersehen, dab sie voile Einsieht besitzt und voI1- 
s t indig korrigiert hat. 

Eine l%fiekfrage bei dem behandetnden Arzt  in L. ergibt noeh einige weitere 
Beobaehtungen. Beide Frauen seien damals aufgeregt, in erheblieher ingstlieher 
Unruhe, bei ihm ersehienen, b i t t en  gezittert, viel geweint und einen vtllig ersehtpf- 
ten Eindruek gemaeht. Gesproehen habe eigentlieh nut die Mutter. , ,Herr Doktor, 
geben Sie mir eine Injektion, ieh mtehte  sterben! Geben Sie mir eine Spritze, 
unten sind ]~eobaehter, wit werden verfolgt !" Um diese wenigen Gedanken babe 
das ganze Gespr/~eh der Mutter gekreist. Sie sei dabei vollst~ndig orientiert gewesen, 
babe sieh in allen Kleinigkeiten riehtig verhalten, sieh an alles genau erinneml 
ktnnen und nieht verwirrt gesprochen. Im  Vordergrund babe nur der Wunseh 
gestanden, zu sterben, w/thrend alles andere gleiehgfiltig gewesen sei. Dabei sei 
jedes Zureden nutzlos gewesen. Er  habe zun~ehst sogar den Eindruek gehabt, dab 
es sieh tats~ehlieh um Verfolgte handelte, spi ter  aber angenommen, es sei eir~ 
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depressives Zustandsbild mit Verfolgungsideen. Er habe sehr lange versueht, der 
Nutter diese Gedanken auszareden and sie h~be web] aueh manehma] etwas 
gestuSzt, abet dann sei die starke Angst wieder durchgebroehen und alles sei 
umsons~ gewesen. Er babe dann noch mit der Tochter allein gesprochen, well er 
gehofft babe, wenigstens diese beeinflussen zu kSnnen. Die 1K6glichkeit dazu sei 
wohl besser gewesen, aber sie habe so unter dem Bann der ~utter  gestanden, daft 
]ede Vernunf~ sofort veritogen sei, als sie mit ihr wieder zusammengekommen sei. 
Die Tochter babe a]les, was die Mutter erz~hlt habe, ~ls RealiZer angesehen and 
auch in gleicher Weise gesehildert. Sie babe ebenfalls mehrmals den Wunsch ge- 
iul~ert, zu sterben, aber es babe nicht so ~iberzeugend gewirkt and sei wohl mehr 
ein ,,Nachplappern" gewesen. 

Von dem Pfarrer in L. ist nur zu erfahren, dab ihm die beiden Frauen sehr eigen- 
~rtig vorgekommen seien. Eine Schwester habe ihm ta~s~tchlich zugezwinkert. Er 
babe am Ahead zufa]]ig yon seinem Fenster aus beobachtet, wie ein Lastwagen 
~r seinem Hause ]~ie]t, diese beiden Frauen dann hinterherliefen, ~ie geh~tzt 
hinaufsprangen and der Wagen sofort weiterfuhr. 

Der Polizeibeamte in L. babe sieh nur kurze Zei~ mi~ ihnen un~erhalten. Die 
Frauen h~tten sich sogar auf der Polizeiwache uasicher gefiihtt und seien jedesmal 
aufgesehreckt, wean jem&nd einge~reten sei. Besonders auffaliig sei ihm der drang- 
halle Trieb beider Frauen zur Flucht vorgekommen. Sie hit ten immer nur weg- 
gewollt, egal wohin and egal mit welchem Verkehrsmittel. Beide hi t ten einen 
scheuen, angs~lichen Ehldruck gemacht, allerdings habe er bei der Toehter den 
Eindruck gehabt, daft sie nicht vollstindig in dem Wahn der 1Y[utter mitgelebt 
hRbe. Sie babe sich immer aus allem herausgehalten und kaum einen Ton hervor- 
gebraeh~. Bei der Mutter babe er sofort den Eindruek gehabt, dab etwas nieht 
stimme, dab es sieh um einen Verfolgungswahn handele. Im Gesprich fiber die 
Wiederbeschaffung des Gepacks hatten sie sieh v6llig ordnnngsmagig verhal~ea, 
seien dabei sehr energisch gewesen un4 hi~ten aueh den Weg zum ]3ahnhof sofor~ 
wiedererkannt. 

Von allen drei Seiten wh-d iibereinstimmend angegeben, daft sie naGh kurzer 
Beobaehtungszeit angenommen haben, daft es sieh um eine GeistesstSrung handele. 
])iese sei ihnen aber night so hoehgradig vorgekommen, daft sie sich befugt gefiihlt 
h~tten, die beiden Frauen zwangsweise in eiae Nervenklinik zu fiberweisen. 

Bei dem Zustandsbi]d  der Mutter  S. hande l t  es sieh u m  eine abnorme 
:Erlebnisreaktion, die alle l~orderungen erfii]It, die ~IASPERS fiir eine 
, ,reaktive Psyehose" aufs~ellt. Besonders in~eressant erscheint  dabei, da, I~ 
die l~e~ktion dureh Aktual is ierung angs tbe tont~r  friiherer Erlebnisse  er- 
folgt und  dab sieh deren zeitlicher Beginn mi t  einer sel tenen Genauigkei t  
bes t immen l i g t .  E in  vergangenes Erlebnis  der v i ta len  Gef~hrdung wird 
m o m e n t a n  aktual is ier t  und  16st den an  dieses Er lebnis  gebundenen  Affekt 
e lementarer  Angst  aus. Die Reak t ion  erfolgt dabei  in  der t iefsten Per- 
sSnlichkeitssehicht rait  Verdunklung  der Denkvorgange  u n d  E inengung  
der Bewugtse in inhal te  im Sinne einer P r imi t iv reak t ion  (KR~TSO~Ea) .  
Dabei  ~ritt eine kurze, unbes t immte  Er inne rung  an  clas Pr imarer lebnis  
in  Polen so deutl ieh in  das Bewugtsein,  dab sie s p i t e r  noeh e r inner t  
werden kann .  

JasPERs meint ,  dab es in  der~rtigen Fal len  zu einer spezifischen Um- 
schMtung (I. H. SCHUnTZ), analog tier Umsehal tng  im Einschlafen oder 
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in der Hypnose komme, deren Spezifitgt aber nur rob zu fassen sei. Eine 
Rolle spiele die fibermgchtige Errn/idung, auf die auch K a g x  bei der- 
artigen geakt ionen hinweist, wghrend ein Erlebnis Ms nrsgehlioher 
Faktor  irgendwo die ,,Zustimmung" ver]ange. Die Zustimmung als 
Tendenz zur Wunscherffillung oder Erffillung vorheriger Erwartungen 
ist im Falle S. aber nieht nachzuweisen und seheint aueh dabei keine 
gr6Bere Bedeutung zu haben. 

Wie es dann aber zu einer Umbildung des BedeutungsbewuBtseins zu 
wahnhafter Erfassung, zu einer Beeintrgehtigung des qualitativen Be- 
deutungsgefiihles (JAgR~EISS) kommt, lgBt sieh nicht welter verstehbar 
machen, obwohl die paranoisehe geakt ion yon allen psyehopatholo- 
gischen ~{eehanismen vielleieh~ dem gesunden Denken am ngehsten 
steht (Bo~6ssE~) .  

Bei der Tochter komm~ es nicht zu einer augenblicklichen Reaktion. 
Sie unterliegt der systematischen Beeinflussung durch ein Wahngebilde 
yon starker Suggestivkraft, befindet sich in der gleiehen ~uBeren Situ- 
ation und i s t  ebenfMls erheb]ich fibermfidet. Die starke Mugterbindung 
der Tochter, das seelisehe Entgegenkommen durch das ,,suggestive Ge- 
f~lle" (BRA~:I~) dfirfte die Induktion sehr erteichtern. Sp/~ter mag wohI 
aueh zur AufreehgerhM~ung des Wahnes eine gegenseitige 1%esonanz bei- 
tragen. Bei der Toehter entwiekelt sieh der Wahn aber nicht so weir, 
dab es zu einer eigenstgndigen Dynamik kommt. 

Wie stehg es nun bei der Frau S. um die snbjektiv erlebte Gewil3heit 
der !geMit~t ihres Wahnerlebens. Sehon bei dem ersten Gespr/ieh fiber 
ihre Erlebnisse mit einem fremden Mensehen, dem Pfarrer in L., gauehen 
Zweifel auf. Sie merk~ an einem Zwinkern der dabeistehenden Sehwester, 
dab man sie ffir verriiekt halt. Es ist nieht anzunehmen und wird aueh 
yon der Tochter bestritten, dab diese der Mutter gegeniiber sehon friiher 
Zweifel an der Wirkliehkeit der Erlebnisse ge/~ugert hat. Die Toehter 
sehilder~ selbst, dab es ihr am Anfang merkwiirdig vorkam, wie der Polk 
dem einen Mgdehen einen Zegtel unter den l~uB sehob. In  der Klinik, 
in der beide sieh ihren Angaben nach sieher fiihlen, tgusehen sie trotz 
mehrfaeher Befragung fast vollstgndige Amnesie ffir die vergangenen 
Tage vor, ebenfalls weil sie befiirehten, fiir verriiekt gehMten zu werden. 

Im Gegensatz dazu zeigt sieh Frau S. in ihren tIandlungen wesentlieh 
aktiver als es der unvollst~ndigen Wahngewil3heit entspreehen wfirde. 
Auf diese Beziehung sell sp/~ger noch ausfiihrlieher eingegangen werden. 

Es bleibt noeh zu kl/iren, ob Frau S. ihren Wahn vollst~ndig korrigiert 
hat. Die Vorgguschung der Amnesie his zur En~lassung ans der Klinik, 
die Beobaeh~ung yon 2 Verfolgern sp/~ter in H. und sehlieBlieh die auf- 
f/~llig affektbelasgege Einstellung den do, mMigen Nrlebnissen gegeniiber 
bei der/gaehungersuehung erseheint in dieser I-Iinsicht bemerkenswert. 
X ~ H ~  verlangt yon einer ,,reinen" paranoisehen Reakgion - -  und am 
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eine solche handelt es sieh im Falle S, - -  daft ein Mensch auf seh~rfer 
,bestimmbare, aultergew6hnlich gemfitsersehiitternde seelisehe l~eize, 
-welche ihn mehr oder weniger unerwartet treffen, unmittelbar in einen 
]paranoischen Zustand verf~llt, der innerhalb gesetzm~Biger Frist, nach 
Wegfall derselben ohne eine wesentliehe Ver';inderung der Pers6nliehkeit 
oder hSchstens unter IIinterlassung einer unschadlichen seelischen Lebens- 
narbe, wieder versekwindet. Im Idealfall beweisend w~re es, wenn j edesmal 
auf entsprechende l~eizkomplexe eine entspreehende Reaktion erfo!gt. 

Diese letztere Forderung muB aberpraktisch bedentungslos bleiben, weft 
ein derartiger ,,Reizkomplex" allein beziiglich der aktuellen Disposition, 
des,,Untergrundes" (K. Sco t , IDea) ,  so differenziert zusammengesetzt ist, 
da~ er kaum wiederholbar sein diirfte. Gerade hier besteht tin entscheiden- 
der Unterschied gege~iiber allen psychogenen Reaktionen mit Wunseher- 
fiillungstendenzen, bzw. gegeniiber den Verhaltensweisen yon Psycho- 
pathen, bei denen die Dynamik im wesentlichen Jnneren Bediirfnissen, bzw. 
einer Veranlagung entspringt nnd damit viel leiehter wiederholbar ist. 

K~HI~ER spricht dabei in dieser Beschreibung yon der ,,Hinterlassung 
einer unsch/~dliehen seelischen Lebensnarbe". Hierbei muf~ aber seharf 
unterschieden werden zwisehen dem fortwirkenden Erlebniswert der 
par~noisehen Reaktion und einem eventuellen Residualwahn, der eben 
die l~eaktion in Frage stetlen wiirde. Das heil3t, die , ,Lebensnarbe" ist 
der Erlebniswert der Reaktion nnd damit eine jedem seelischen Geschehen 
eigentiimliche, verst~indliehe Nachwirkung, deren Intensitat  alle Grade 
besitzen kann, 

Nach MAY~-Gaoss ist das Quantum der Gefiihlserregung im aus- 
15senden Erlebnis, im Falle S. die elementare Angst, ebensowenig aus- 
sehlaggebend fiir die Stellungnahme zu dem abnormen psychischen Ge- 
sehehen, wie die P15tzlichkeit des Erlebnisses, d. h. der Mangel an Zu- 
sammenhang mit den bisherigen Erfahrungen der PersSnlichkeit, oder wie 
aueh die formalen Eigenschaften des Erlebens, z. B. die St~rke des sinnlichen 
Eindruckes. Handelt es sich dochimmer umAnteile der i~eaktion selbst, die 
in ihr grSfttenteils , ,verbraucht" werden. Den entscheidenden Einfluf~ auf 
den Erlebniswert haben Gefiihlsregungen, die inhaltlichin naher Beziehung 
zum Ich, und zwar nicht dem aktuellen Ich stehen, Gefiihlsregungen, 
die mit Existenzwerten der PersSnliehkeit verbunden sind. 

Die Anteile der geakt ion sind also weniger bedeutungsvoll fiir den 
Erlebniswert, da sie sich ja bis zu einem gewissen Grade in ihr ,er-  
sch6pfen". 

Naehwirkungen des primEren Erlebnisses in Polen auf den Erlebnis- 
weft der ~eakt ion kann man wohl aussehlielgen. Das Prim/~rerlebnis ist 
nur dadurch bedeutungsvoll, da$ bei seiner Aktualisierung und einer 
bestimmten Dispositionslage die elementare Angst, das Leitgefiihl 
(K. SCHS~ID~I~) der Reaktion durchbreehen konnte. 
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En t sche idend  erscheint  uns dagegen die Ause inande r se t zung  der 
F r a u  S. mi~ ihren eigenen Zweifetn an  der  lZeali t~t  des W a h n e s  zu  sein. 
Diese Ause inanderse tzung  mag  spg te r  wohl  rein vers tandesm~l] ig  abge- 
schlossen worden  skin. I n  af fekt iver  Hins ich t  k a n n  aber  n ich t  die Rede  
yon  einer de ra r t i gen  Vera rbe i tung  sein. Hie r  is t  ngml ieh  ein P u n k t  ge- 
troffen,  der,  ihrer  PersSnl ichkei t  en tsprechend,  Ex i s t enzwer te  angeht .  Es 
geh t  u m  ihr  Selbstwertgef i ihl ,  um die Exis tenz  ihres Selbst  oder  pr~ziser  
u m  ihre A u t o r i t a t  in der  Fami l ie .  Dor t  s i tz t  ein S~achel, der  bei  der  Be- 
r i ih rung  dieser Er lebnisse  zun~chs t  heft ige Abwehr ,  d a n n  aber  wort-  
re iches  Erk l~ren  und  Verschleiern hervor ruf t .  Aus  ih rem Verha l t en  is t  
schon die E r f ah rung  in Ause inander se tzungen  mi t  den AngehSr igen  zu 
e rkennen ,  in denen sie versucht ,  wenigstens noch einen Res t  des Wahn-  
gebi ldes  als l~eal i t~t  auf rech t  zu erhal ten ,  n m  d a m i t  eine l~echtfer t igung 
for  ihr  Verha l t en  vor  den AngehSr igen zu finden. Das  eigentl iehe Wahn-  
er lebnis  is t  m i t  der  l e tz ten  Beobach tung  in H.  res t los  abgeklungen .  
F r a u  S. h a t  das  A b n o r m e  der  R e a k t i o n  zweifellos e ingesehen nnd  das  
Wahne r l ebn i s  korr ig ier t ,  w~hrend  der  Er lebn i swer t  nach  dem Abkl ingen  
d e r  R e a k t i o n  wel ter  fo r twi rk t .  

Bei der  Tochter  is t  die vol ls t~ndige E ins ich t  und  K o r r e k t u r  n ieh t  zu 
bezweifeln und  der  Er lebn i swer t  wahrscheinl ieh  yon  geringer  Bedeutung .  

Fa~t W . K .  Eine 43iahrige Hausfr~u wird wegen eines akuten, angstlichen 
Erregungszustandes in die hiesige Klinik iiberwiesen. Bei de r  Aufnahme ist sie 
sehr unruhig, sehreit um Hitfe, wirkt dabei gespannt, ~ngstlieh, sieht ab und zu 
lauschend na.ch allen Seiten, schliel3t die Angen, f~thrt dann wieder auf und ruff: 
,,Hilfe! Hilfe! Sehuld ist tier Paul, dieser Lumpenkerl. Ieh mul] doch nicht in 
sine Irrenanst~lt. '~ Auf eine Injektion SEE. sehEtft sie sofort ein und ist am n~tchsten 
~orgen vSllig geordnet und orientiert. Ftir die Erlebnisse der letzten Tage besteht 
vollst~ndiges ErinnerungsvermSgen. Bei der Sehilderung der Ereignisse zeigt sie 
sich yon diesen noch immer affektiv angesprochen, ohne dabei aber gngstlich, 
traurig oder gespannt zu erseheinen. 

Die k6rperliehe Untersuchung ergibt bis auf eine m~ige  SehwerhSrigkeit 
keinerlei krgnkhaften Befund. Auffallig ist, dal3 sie bei der Prtifung mit gefltisterten 
Zahlen mehrfaeh ihren eigenen Namen versteht. 

Sie stammt arts einer angeblich unbelasteten Familie und sei sehr streng, aber 
gerecht erzogen worden. Sie habe sich unauff~llig entwiekelt und sp~ter in Haus- 
halten und in einem Hotel gearbeitet. Die SehwerhSrigkeit sei schon w~thrend der 
Sehulzeit aufgetreten, well sie eine Ohrenbehandlung wegen Zeit- und Geldmangel 
habe abbrechen mttssen. Sie habe aber noch nie Worte, die sie nieht riehtig ver- 
stehen konnte, auf sich bezogen oder sei miI~trauisch geworden. Man halte sie far 
einen offenen und zugangliehen, allerdings sehr gewissenhaften Menschen. In ihrer 
Ehe, die sehr harmonisch verlaufen sei, sei sie vielleicht nur etwas eigensinnig 
nnd iibertrieben in der Ausfiihrung ihrer Haushaltspflichten gewesen. Sie h~be aueh 
als verheiratete Frau welter in einem Hotel als Stubenmgdehen gearbeitet, wo 
man sie immer sehr gesehatzt habe. =N'aeh dem Kriege habe sie dann allerdings 
gekiindigt, well sie sich ungereeht behandelt gefiihlt habe. In letzter Zeit habe es 
eh~ige Schwierigkeiten gegeben, well ihre einzige Toehter sich dagegen wehrts, 
immer noeh wie ein kleines Kind behundelt zu werden. 
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In  diesem Jahre nun sei sie noch eimnal vSllig itberraschend sehwanger ge- 
worden und habe vor drei Monaten einen Sohn geboren. Der Geburtsverlauf sei 
ziemlich kompliziert gewesen und danaeh sei es noch zu einer schmerzhaften 
Brnstdriisenentzfindung gekommen. Seit der Geburt nun sei sie immer sehr auf- 
geregt, gngstlich, ,,durehgedreht" und babe immer Angst gehabt, sie kSnne etwas 
falseh machen, wei! sie es ja nicht mehr gewohnt sei. Dazu seien die Vorbereitungen 
jetzt  far  das Weihnachtsfest gekommen, fiir die sie immer bis in die Nacht hinein 
gearbeitet babe. Am Heiligen Abend habe dann nieht alles so geklappt, wie es 
hg~te sein sollen. Das Essen sei nicht pfinktlich auf  dem Tiseh gewesen, der Ofen 
habe sioh nicht anheizen lassen und sie babe sich immer mehr aufgeregt, obwohl 
der Mann alles v~llig ruhig ~ufgenommen habe. 8ie habe dann die gauze Nach~ 
durehgearbeitet, damit wenigstens am 1. Feiertag alles in Ordnung sei und dabei such 
sehr viel Bohnenkaffee getrunken, an den sie nieht mehr recht gewShnt gewesen sei. 

Schon am ngchsten Morgen sei ihr alles ein wenig komisch vorgekommen. 
Der Mann habe mit  der Tochter wegen der durchwachten Naeht iiber sie gefliiStert. 
Dann babe ihr das Herz immer st/~rker geklopft, sie sei stgndig ins Schwitzen 
gekommen und zunehmend angstlicher geworden. Wie sie dann ihr Kind aufge- 
nommen habe und dieses auf ihren Ruf:  ,,Berzele!" nicht mehr so gelaeht habe, 
wie es das fraher tat, glanbte sie, mit dem Kind sei etwas gesehehen und sie sei 
,,vSllig dureheinander vor Angst" gewesen. Uber dem Kinde habe sie dann einen 
starken Geruch, etwa wie Parftim versptirt, tier sich schwer auf ihre Brusk gelegt 

babe ,  so dal] sie keine Luft  mehr bekam. Da babe sie geglaubt, alas Kind set ver- 
giftet nnd in ihrer grol]en Angst laut geschrien und das Fenster aufgerissen, aber 
der Geruch sei nicht fortgegangen. Sie sei dann einfach mit  dem Kind auf dem 
Arm anf die StraBe gelaufen und babe yon ihrem Mann, der ihr folgte, geglaubt, 
dab er sie umbringen wolle. Sie sei dann zu einer Bekannten gelaufen, um Sehutz 
zu suehen, aber deft se i  such alles so eigenartig gewesen. Man habe ihr gleich 
das Kind abgenommen und es habe dort such so merkwtirdig geroehen. Dann 
sei der ttansherr dazu gekommen und sie habe geglaubt, dub dieser sie nun um- 
bringen wone. In  dem Zimmer babe sie einen groBen, braunen Kater  bemerkt 
und gemeint, dab yon diesem der Gerueh ausgehe. Man habe sie dann so lest 
gepaekt, dab sie vor Angst getan habe, als ob sie ohnmaehtig werde, dabei aber 
nnter den Lidern hervor genau beobachtet, dab die anderen sieh so merkwiirdige 
Zeiehen gaben. P18tzlich habe man sie dann in einen Krankenwagen gebracht und 
in das Landkrankenhaus gefahren, we sie yon allen so drohend angesehen worden 
sei. Sie habe aber verstehen kSnnen, dub sie gleieh in die Nervenklinik weiter- 
gefahren werden sollte. Wahrend dieser Fahrt  habe sie mehrfach die Stimme des 
Mannes ihrer Bekannten gehSrt, obwohl er nieht dabei gewesen sei und such der 
Gerueh sei in dem Wagen gewesen. 

Die Angaben der AngehSrigen decken sich mit ihrem eigenen Bericht. Die Toehter 
gibt noch an, dab sie ihrer Mutter zur Abkiihlung etwas Parfiim auf die Stirn 
gespritzt und die Flasche dann in ihre Schiirzentasche getan habe. Sp/~ter habe die 
Mutter ~lie Flasehe mit der Bemerkung zuriiekgegeben, es sei Gift darin. 

W/~hrend ihres Beriehtes korrigiert Frau K. sehon ihre w~hnhaften Erlebnisse 
und meint, dab es sich urn Einbildnng gehandelt habe. Sie kSnne sich ihr Verhalten 
nur dnreh einen pl6tzlichen, grundlosen Angstzustand erkl&ren. Sie habe sich wohl 
selbst dureh ihren ttbertriebenen ,,PutzfimmeP' und die standigen Bef/irehtungen, 
dab dem Xinde etwas zustogen kSnne, so durcheinander gebraeht. 

Bei der Entlassung wenige Tage sp&ter war sie ausgegliehen und ruhig und besal] 
vollst/~ndige Einsieht und Korrektur. 

B e i  dieser  B e o b a c h t u n g  h a n d e l t  es s ich ebenfa l l s  u m  eine a b n o r m e  

E r l e b n i s r e a k t i o n ,  die g e k e n n z e i c h n e t  is t  d u r c h  ein p lS tz l iches  A u f t r e t e n  
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st/irkster Angst  und  Entwieklnng eines Beziehungswahnes im Sinne der  
Beeint racht igung mit  naehfolgender, vollst/~ndiger Korrektur .  

I n  dem Lebenslauf  der F rau  K. ergeben sich allerdings tt inweise a u f  
eine gewisse Neigung zu paranoisehen t~eaktionen, wofiir insbesondere 
die unbegriindete Kfindigung in dem Hotel  sprieht. Charakterologiseh 
hat  man  den Eindruek einer Diskrepanz zwischen Selbstwertgefiihl u n d  
Eigenmaehts t reben (L~aSCH), einer kont ras tgespannten  Charakter-  
s t ruk tur  im Sinne K~ETSCH~RS, die ja zu den PersSnliehkeitskompo- 
nenten gehSren, die in den meisten Ansehauungen fiber den , ,parano- 
isehen Charakter"  als bedeutsam angesehen werden. 

Zweitens t r i t t  bier ein , ,si tuatives" N o m e n t  (K~HRsR) hinzu, die 
SehwerhSrigkeit,  weleher abet  bei dieser I~e~ktion sieher nur  eine neben- 
siichliehe Bedeutung zukommt .  Sie lieBe sieh natfirlieh im Sinne einer 
gewissen Isolierung deuten. 

SehlieBlieh muB die allgemeine Reaktionslage der Pat ient in  zu diesem 
Zei tpunkt  beriieksiehtigt werden. Sie ha t  als 43j~hrige Frau  3 3/ionate 
zuvor  eine sehwere Geburt  mit  nachfolgender Mastitis durehgemaeht ,  
ha t  wenige Tage vor  der I~eaktion menstruier t  und  in der le tzten N a e h t  
erhebliehe Mengen Bohnenkaffee,  an den sie nieht  mehr  gewShnt war, 
getrunken.  Letz terer  dfirfte dutch  seine vegeta t iven Folgeerseheinungen 
ebenfalls zu einer Steigerung eines iingstliehen Affektes beitragen bzw. 
diesen unter  gegebenen Ums tgnden  erst ermSgliehen. 

Wegen der Seltenheit dieser I~eaktionen erscheint es angebraeht ,  die 
bisher bekannten  Fi~lle in diesem Zusammenhang  noch einmal kurz zu-  
sammenzustellen.  

Ffir die yon  K. SCHNEIDER verSffentlichten 3 Beobaeh tungen  be- 
schri~nken wir uns auf  seine eigenen Zusammenfassungen und  verweisen 
auf  die entspreehende Arbeit .  

Fall J.  0. Ein 24]ghriger, krgftiger, nnbeseholtener Niederbayer, der bUS 
einem ganz kleinen Doff stammt und noch hie in einer gq'6geren Stadt war, kommt. 
naeh K61n, um seine Braut zu besuchen. Sehon bald naeh der Ankunft glaubt er 
sich yon den Mensehen angesehen und abends im Obdachlosenasyl yon Sehlaf- 
genossen aueh bedroht. In grSBter Angst rennt er durch die Stadt, um sehlieglieh 
vor den vermeintlichen Verfolgern fiber eine hohe Mauer in den G~rten einer Villa 
zu fliehen. Er wird entdeckt und yon einem ~berfallkommando als Einbrecher 
verhaftet. Bald beginnt ein wfitender Kampf gegen die Beamten der Wache und 
des PolizeigefSmgnisses, in denen er verkleidete Leute aus dem Asyl zu sehen glaubt. 
Er verwundet im ganzen sieben Beamte nieht unerheblieh. Er hSrt in der Zelle 
aueh reden: Seine Eltern seien mngebraeht nnd aueh er mfisse sterben, hrach 
2 Tagen beruhigt er sieh und bMd ist er vSllig einsiehtig und erklSzt sich alles 
selbst aus seiner Angst. Die Erinnerung an die 2 Tage ist nieht ganz liickenlos. 

.Fall N. W., H. W., S. P., Ch. W. Eine polniseh-jfidisehe Auswandererf~milie, 
bestehend aus Mutter und 3 TSchtern, ger/~t naeh tagelanger ersehSpfender Eisen- 
bahnfahrt auf dem ]~ahnhof K61n, anseheinend im AnsehluB an eine formale Reise- 
sehwierigkeit, in einen Zustand ~ngstlieher und gewaltt/~tiger Erregung, wobei die 
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~ltes~e Tochter fiihrend ist. Alle 4 kommen in die Klinik, wo die Angst- und Erre- 
gungszust/inde zuni~chst fortdauern und Beziehungsgedanken im Siane der Be- 
eintrgchtigung entwickelt werden. In der Klinik wird ein Freudenhaus, dann eine 
polnische Festung vermutet. Erst mit Hilfe eines polnisch sprechenden Rabbiners 
gelingt die Beruhigung, worauf die Reise fortgesetzt wird. 

Der  3. Fa l l  mull  ebenso wie unsere B e o b a c h t u n g  W.  K.  als ein Grcnz- 
fal l  angesehen werden.  

Es handelt sich um ein an Lungentuberkulose schwerkrankes Mi~dehen, das 
im Ansehlug an die grztliehe Behandlung, zu der sie kein Vertrauen hat,/ingstliehe 
Vergiftungsideen engwickelt. Sie bezieht allerleiVorgi~nge im Krankensaal f/~lsehlieh 
auf sieh und ihren bevorstehenden Tod. Naeh psyehischer Beruhigung tri t t  raseh 
v611ige Einsicht und Korrektur auf. Sie stirbt knapp 3 Monate sp/~ter, nachdem 
sie 6 Wochen vorher zeitweise wieder etwas erregt gewesen zu sein scheint. 

W e n n  aueh die F r a g e  der  tox isehen  K o m p o n e n t e  bei  der  En twiekIung  
des  , , tuberkul6sen Cha rak t e r s "  noch ganz ungekl/ir~ ist, so s t eh t  doeh 
fest,  dab  bei  Tuberku l6sen  im Te rmina l s t ad ium auffal lend h/~ufig affek- 
t i r e  Ver/~nderungen, und  zwar  n icht  nu t  im Sinne einer Euphor ie ,  beob-  
aeh te t  werden.  EWALD geht  sogar  so weir, dag  er in der  af fekt iven ve r -  
/r schwerer  Ph t i s iker  mi t  e inen Beweis  ftir die R ich t igke i t  der  
A n n a h m e  finder, dall  subaku te  und  ehronische Noxen  g e m  zu homo- 
nomen,  affekt iv  gef~rbten Zus tandsb i lde rn  f i ihren kSnnen.  Zumindes t  
ware  aber,  unabh~ngig  yon  al lem somat i sehen  Gesehehen,  die psychisehe  
Reak t ions l age  nieht  der  der  af~deren Fi~lle gleichzusetzen.  

Eine wei tere  zu d iese r  Grnppe  geh6rige Beobach tung  te i l t  E.  5fEYE~ 
mi t ,  die yon  ibm aber  als s y m p t o m a t i s c h e  Psychose  bei  hochgrad iger  
Ersch6pfung  gedeu te t  wird,  w/ihrend Km~T S C ~ E D ~ R  und auch K ~ m G ~  
sie ebenfal ls  als paranoische  R e a k t i o n  ansehen.  Eine U n t e r s c k e i d u n g  
gegeni iber  den anderen  yon  uns zusammenges te l l t en  Fgl len  mull  h ierbei  
a l lerdings fes tgehal ten  werden,  das s t a rke  Vorherrschen einer t r aum-  
haf ten  Bewul l t se insver~nderung.  Wi r  verweisen dabei  auf  die sehr aus- 
f i ihrl iche Schi lderung yon  E. MEYEm 

Es h~ndelt sich mn eine Mutter mit ihren beiden TSchtern, die im Fr/ihjahr 1915 
vor den russischen Truppen aus dem Memelland flohen. Nachdem sie eine Naeht 
durchgewandert waren, kamen sie in einen Zustand gngstlicher Erregung mig 
traumhaftBr Bewugtseinsver/inderung, hatten lebhafte Sinnest~uschungen und 
aullerten wahnhafte Beziehungsideen. Dabei wird ein ernsthafter Suicidversuch 
unternommen. Die induzierende Fiihrung lag wohl bei der jiingeren Tochter. 
Korrektur und Einsicht erfolgten nach 2--3 Wochen. 

Spi i ter  wnrde  yon  F. K~mGE ein wei te rer  Fa l l  dem p r imi t i ve n  Be- 
z iehungswahn zugeordnet ,  dessen Zusammenfassung  wir i ibernehmen.  

Fall R . K .  Ein aus einem kleinen, rumiinischen Doff stammendes 20-j~hriges 
M~dchen, das noch nie seine Heima~ verlassen hat, trier allein, yon ihren Eltern 
und Gesehwistern naehdrfickliehst verwarnt, eine Reise naeh Siidamerika an. 
Schon w/~hrend der ganzen Eisenbahnfahrt naeh Hamburg besteht eine ~ngstlieh- 
unsiehere Stimmungslage mit angedeuteten Beziehungs- und Verfolgungsideen. 
Als ihr im Auswandererhotel in Hamburg yon einem Beamten der Pag abgenommen 
wird, glaubt sie, einem }I/~dchenh/~ndler in die H/~nde gefallen zu sein, der sie in 
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ein Bordell verschleppen will. Es entwickelt sich ein Erregungszustand mit elemen- 
tater Angst, in dem die bisher nut unbestimmt geiugerten Wahnvorstellungen 
deutlich in Erseheinung treten. Die L'berffihrung in ein Krankenhaus best/s sie 
weiter in ihren Vorstellungen. In der Anstalt hil t  sie ihre Mitpatientinnen ffir 
Freudenmidehen. Nach vorfibergehender Beruhigung entsteht ein erneuter Angst- 
zustand, als sie zum Auswandererschiff abgeholt werden soil. Unter der Einwirkung 
einer affektbetonten Wahrnehmung geht dis innere Spannung und Erregung in 
einen psyehogenen Dimmerzustand fiber, in dem jede Orientierung aufgehoben ist. 
Die darauf fotgenden Tage verbringt sie in einer sehr labilen seelisehen Verfassung, 
wobei sie zu einer wirkliehen Korrektur ihrer wahnhaften Auffassungen noeh nieht 
gelangt ist. Eine solehe tritt erst ein, als sie einen zweiten beruhigenden Brief yon 
ihren Eltern erhalten hat. Bei Antritt ihrer Weiterreise hat sie ihr seelisehes Gleieh- 
gewieht v611ig wiedergefnnden. 

Vor kurzem ha t  W. v. BAEYEt~ eine 5mgstlieh-paranoide Reakt ion  mit-  
geteilt ,  die dieser Gruppe e inzuordnen w/ire. 

l~all V. 21i. Ein 30j/~hriger Litauer (DP) wurde vonder Polizei fiber das Ka'anken- 
haus in die psyehiatrische Klinik eingewiesen. Er ist sehr unruhig und jammert in 
gebroehenem Deutseh. Mit Hilfe eines anderen Auslinders liBt sieh erfahren, dat~ 
er Stimmen h6re, sowie Tiiren schlagen, Autohupen und dal~ ihm yon den Polizisten 
gesagt worden sei, er werde gevierteilt, ihm wfirden dis Arme und die Beine ab- 
gesehnitten, er wfirde an das Bert gefesselt und umgebraeht werden. Er habe groBe 
Angst und wolle niehts essen, da er den Pfarrer spreehen miisse. Er sei r6miseh- 
katholisch und mfisse nfiehtern sein, wenn er sein Bekenntnis ablegen wolle. Er 
ffihle sieh verfolgt, glaube vernichtet zu werden, er k6nne nicht mehr so gut denken 
wie friiher, die Gedanken seien fort. Nach 3--4t Tagen beruhigt er sieh zusehends, 
nimmt Kontakt mit anderen Pat. auf, Sehl/fft und igt normal, zeigt keine Angst- 
liehkeit mehr. Gegen Ende des Krankenhausaufenthaltes maeht der Pat. geordne~ 
fiber einen Dolmetseher folgende Angaben: Er ffihle sieh wieder ganz wohl und 
gesund, er sei yon Frankfurt nach Ntirnberg gefahren und habe sieh im Zug auf 
einen Platz gesetzt, der angeblieh belegt gewesen sei. Daraufhin babe es einen Streit 
gegeben u n d e r  sei yon den Leuten bedroht worden. Man babe ihm gesagt, er 
werde nach P~ugland ausgeliefert werden. Er habe zum Abteilfenster hinausspringen 
wollen, sei yon den Leuten abet wieder zurtiekgezogen und sehlieBlieh in Nfirnberg 
auf dis Polizeiwache gebracht worden. Die anfs Vermutungsdiagnose eines 
sehizophrenen Schubes best/itigt sieh nieht. M. ist bei der Entlassung unauff/~llig 
und wirkt freundlich, aufgesehlossen und zuggnglich. 

W e n n  bei dieser Mit tei lung auch nieht  angegeben worden ist, ob naeh  
Abkl ingen  der Reak t ion  vollst/indige Kral ikhei tseinsieht  und  Kor rek tu r  
des Wahnes  bestand,  so ist doeh anzunehmen,  d a g e s  sieh auch um eine 
p r imi t ive  Beziehungsreakt ion handelte.  

I n  der L i te ra tu r  lieg sieh noeh eine yon  ~IREnSOX aus dem ~ed i -  
z inisehen I n s t i t u t  in Odessa mitgetei l te Beobaeh tung  auffinden,  die wohl 
aueh in die t~eihe dieser F/ille gestellt  werden kann .  Eine  zweite/~hnliehe 
Beobaehtung  yon  ihm soll hier nicht  aufgeftihrt werden, da  sie noeh 
andere  diagnostische Erwggungen  often 1/tBt. 

.Fall A . P .  Der 15]ihrige Alexis P. flieht vor seinem Vater, weil er 26 Tseher- 
wonzen, das gemeinsame Jahresverdienst, verloren hat und grausame Ziiehtigungen 
beffirehtet. Er finder Aufnahme im ,,Haus ftir aufsichtslose Jfinglinge ~' in Odessa 
nnd bringt dort 5 Wochen zu. Dutch musterhafte Aufffihrung, kMne Dienst- 
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leistungen und Angebereien beziiglich seiner Hauskameraden, worunter es nieht~ 
wenige mit verbrecherischen h%igungen gab, sucht er die Gunst des Erziehers zu 
gewinnem Von den Hauskameraden wird er bald als Denunziant angesehen, 

In der Neujahrsnacht bleib$ er mit wenigen Kameraden im Haus und glaubt 
pI~zlich, daf~ etwas gegen ihn geplant wtirde. Er hSrt drohende Stimmen, das 
Sehleifen yon Messern und sieht einen Augenblick lang einen Berg gestohlener 
Gegenst~nde, die rasch irgendwohin beiseite gebraehb werden. Im Dunkeln kann 
er dann nur neck die gl~nzenden Schneiden der gegen ihn gerichteten Messer 
unterseheiden, springt dann in den ttof, wobei er mit dem Xopf beide Fenster- 
scheiben durchstSBt und l&uft fort. Er hSrt welter die Stimmen der Kameraden, 
das Stampfen ihrer Fti$e und weiB, da~ sie ihn verfolgen. Sehliel~lich l~uft er in 
einen :Laden, klammert sick an ein dort stehendes F~B nnd erstarrt in dieser Lage, 
A. P. wurde einige Stunden sp~ter aufgefunden, h~tte keine vollst~ndige Erinne- 
rung mehr, erkannte wohl seinen Erzieher wieder, wollte abet nicht in das Haus 
zurtick, weft er iiberzeug~ war, dab die Kameraden ihn tS~efi wfirden. Im Kranken- 
haus war er geordnet und ruhig, abet sehweigsam, versehlossen und miBtraut~ 
anseheinend aueh dem Arz~. Am 6. Tage erzahlte el" sehlie~lieh bereitwilIig, dab 
er yon den Xameraden zur Beteiligung an einem Diebstahl aufgeforder~ worden 
sei, sick aber dagegen gewehrt babe. Von dem Erzieher wurde nachtr~glieh noch 
festgestellt, d~B bei der FIueh~ des A. P. im Hause vSllige Ruhe geherrseht habe. 

In der 3. Woehe seines Aufenthaltes im Krankenhaus stellt sieh vollst~ndiges 
kritisches Verhalten wieder ein u n d e r  kehr~ am 24. Januar in das ,,H~us ffir  
aufsiehtslose Jiinglinge" zurtick. 

Bei  e inem Vergleich dieser 8 Beobach~ungen fal len eine gro~e Zah[  
gemeinsamer  Ztige auf. Zur  besseren Ubers ich t  sollen diese F~lle  h a c k  
den drei  Ges ich t spunk ten  un~ersucht  werden,  die JAsPEas  fiir  die Ein-  
te i lung der  r e a k t i v e n  Zus t ande  b e n u t z t :  dem AnlaB der  R e a k t i o n  - -  
der  seelischen S t r u k t u r  des Zus tandes  - -  der  seelischen K o n s t i t u t i o n ,  
die die R e a k t i v i t g t  bedingt .  

Der  AnlaB ist  in j e d e m  Fa l le  ein Er lebnis ,  das  einen E i n b r u c h  in d a s  
affekt ive Gleiehgewicht  hervorruf~ und  s t a rks t e  r e a k t i v e  Angs tgef i ih le  
erweekt .  Auff~ll ig bleib~ dabe i  ein fast; al len gemeinsamer  F a k t o r ,  d ie  
R e a k t i o n  erfolgt  w~hrend  oder  nach  einer Reise  in eine f remde  Um- 
gebung mi t  f remder  oder  d ia lekt i sch  anders  gefgrb te r  Sprache.  H i e r  
bes teh t  zweifellos eine gewisse Verwand t scha f t  zu den pa rano i schen  
R e a k t i o n e n  in der  Isol ierung.  

Es sei d a n n  zun~chst  auf  die kons t i tu t ione l l e  R e a k t i v i t ~ t  u n d  d ie  
Dispos i t ions lage  eingegangen.  Die  PersSnl ichkei t ssSruktur  zeigt  h a c k  
den einzelnen Ber ichten ,  abgesehen yon  F m u  W.  K . ,  keine  t yp i s chen  
charaktero logischen  Ziige, wie m a n  sie innerha lb  der  p r o g r e d i e n t e a  
paranoischen  En twick lungen  g laub t  aufweisen zu k5nnen.  Es  ]iel~e s ick 
nur  sagen, daf~ es sich u m  Menschen hande l t ,  die au f  G r u n d  ihrer  s t ruk-  
ture l len  Vorausse tzungen mi t  P r imi t iw ' eak t ionen  reagieren  kSnnen.  Auf-  
f5llig is t  dabe i  die ~orwiegende H e r k u n f t  der  Pa t i en t en  aus ost- oder  
s t idosteurop~ischen Gebieten.  Nachweisbare  Grade  yon  Schwachs inn  
liel~en sich, wie K .  SC~SEID~R schon fr~iher be ton t e ,  n i ch t  feststel len.  
Die  ak tue l le  Dispos i t ion  is t  in e rs te r  Linie  gekennzeichnet  du tch  eine 
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mehr oder weniger starke Ermiidung. Vorherige Erkrgnkungen, GenuS- 
mittelabusus odsr andere Intoxikationen lieBen sieh in den rneisten 
Fallen ausschlieBen. Die ~enstruat ion verlief nut  in einem Fall gMch- 
zeitig mit der Reaktion. Sicher ist aber anzunehmen, daft bei einzelnen 
Patienten im , ,Hintergrund" (K. SCgNEID~) gewisse Erwartungen und 
Beffirehtungen eine Rolle spMten, w~hrend endogene S~immungs- 
schwankungen unwahrscheinlich sin& 

Zur seelischen Struktur der Zustandsbilder mug festgestellt werden, 
daB es sich immer um Primitivreaktionen handelt ohne ~uff~llige Tendenz 
in bestimmter Richtung, die in der tiefsten Schicht der PersSnlichkeit 
nnter ,,Verdunklung des noetisehen Horizontes" (LERsc~) einsetzen. 
Dabei mages  in einzelnen Fallen ~ueh zu vasomotorischen Erscheinungen 
der Angst, z. B. dem ,,Zittern an allen Gliedern" der Frau S., bzw. Stei- 
gerung des gngstlichen Affektes dureh Beeinflussung der entsprechenden 
vasomotorischen Erscheinungen z. B. durch Bohnenkaffee, kommen. 

Weiterhin handelt es sich mn paranoische geaktionen, die ganz akut 
oder in sehr kurzer Zeit reifend einsetzen, meist schon nach wenigen 
Tagen abklingen und vollstandig korrigiert werden. Es ist anzunehmen, 
dab es in allen F~llen zu einer BewuBtseinseinengung im Sinne der 
,,psychologischen Auslese" (BU~XE) fiir alle Inhalte kommt. Bei der 
Reaktion der Frau S. scheint uns der Begriff der plStzlichen Umschal- 
tung mit nachfolgender Bewugtseinsver~nderung den Vorgang deutlicher 
zu machen, w~hrend in anderen Fallen der Beginn der ~bnormen Reak- 
tion zeit]ich nicht so genau abgrenzb~r ist. Eine sicher nachweisbare 
Bewugtseinsvergnderung bzw. -triibung mit naehfolgender Amnesie 
bestand wohI nur bei des Beobachtung (E. ~ E Y ~ ) .  

Die hohe Induktionskraft  dieser t~eaktionen, die h~ufig zu beobaehten 
war, ist ebenfalls auff~llig. Allerdings handelt es sieh dabei immer um 
Frauen oder Mi~dehen aus dem engsten Fgmilienkreis, die wohl ebenfglls 
zu Primitivreaktionen neigen und meist in enger Bindung zu dem 
fiihrenden Teil stehen. 

Wahrend des abnormen Zustandes seheinen elementare Leibgeffihle, 
wie Hunger, Durst, K~lte, kaum bemerkt zu werden, wghrend anderer- 
seits versehiedene, auBerhalb der wahnhaften Ideen stehende Handlungen 
dnrehaus folgerichtig durchgefiihrt werden. 

In  der Struktur dieser l~eaktionen fallt sehlieBlieh noeh eine besondere 
Beziehung auf. Im Falle S. wurde sehon darauf  hingewiesen, dab die 
subjektive GewiBheit der Realit/~t ihres Wahnerlebens durehaus sehwan- 
kend war und wohl nie den Grad erreiehte, wie er dem eehten Wahn 
eig'en ist. Andererseits zeigte sieh aber, d a b  die Wahnhandlungen im 
Gegenteil von einer viel sti~rkeren Aktivitg~t zeugen ats es der Wahn- 
gewiBheit entsprieht. Die gleiehe Beobaehtung lggt sieh aueh bei den 
anderen Fallen maehen. Wiirde man die Handlungen und das Vet- 



404 F. M~cH: 

halten der Patienten w~hrend des AMaufes der I%eaktion Ms die 
logisehe Xonsequenz auf die Wahnideen ansehen, und beides nur 
a~s ihnen ab]eifen wollen, so w~ire diese genannte Beziehung vSllig 
unverst~.ndlich. Sieht man jedoeh die Handlungen als sti~ndig welter 
ablaufende l~eaktionen (Primitivreaktionen) auf das ursprfingliche 
und nie vSllig abklingende Leitgeftihl, die Angst an, so w~re z. B. im 
Fa.lle S. der dr~ngh~fte Trieb, irgendwohin zu fliehen, die plStzliche 
Fahr t  mit dem Lastwagen, die Bitte nm eine Injektion zum Sterben 
usw. dm-chaus verst~ndlich. 

Die Ansieht yon BLEULE~, dal3 der Wahn so Iange anhalte,  wie der 
Affekt bestehe, dfirfte far diese wahnhaften l%eaktionen sicher zutreffen 
und far die Aufrechterhaltung des Wahnes ebenso wesentlich sein wie 
die Fortd~uer der IJbermfidung. ZweifeUos wird das Verhalten aueh 
yon den Wahninhalten gesteuert, bzw. steht in Wechselbeziehung zu 
ihnen, erh~lt aber seine Dynamik aus dem Affekt. 

Bei einem Versnch zur systematisehen Einordnung dieser l%eaktionen 
treten sofort alle Schwierigkeiten auf, die bisher eine befriedigende 
Unterteilung der abnormen psyehogenen Zust~nde verhindert haben. Die 
Betrachtung kgnn immer yon mehreren Gesiehtspunkten aus gesehehen 
und eine Ordnung in einer Ebene ist nicht verbindlich in einer anderen. 

If.  SCH~EIDEt~ sieht bei den abnormen Erlebnisreaktionen einen 
fliel~enden Ubergang yon den fibercharakter]ichen, ,,unspezifischen" 
Reaktionen zu den ,,inneren Kont]iktreaktionen'~ die schliel31ich zu den 
psychopathischen Pers5nlichkeiten fiber]eiten. Es geht dabei um die 
Frage, ob bei einer l%ea, ktion der Akzent auf dem Erlebnis oder auf der 
PersSnliehkeitsstruktur liegt. Von diesem Gesichtspunkt aus miissen die 
primitiven Beziehungsreaktionen mehr den ,,unspezifischen" und ,,nicht 
tsndenziSsen" Reaktionen beigeordnet werden, obwohl bei Ihnen sieher 
eine PersSnlichkeitsstruktur vorausgesetzt werden mull, die eine Primi- 
tivreaktion und eine wahnhafte Beziehungssetzung ermSglicht. 

In seiner weiteren Einteilung der abnormen Erlebnisreaktionen n~ch 
den Leitgeffihlen sind sie den Reaktionen zugehSrig, bei denen das Er- 
lebnis Angst auslSst. Damit sind aber noch nieht alle Aussagen fiber 
sie erschSpft. 

Ihre Einordnung im Rahmen der paranoisehen Reaktionen erscheint 
in mancher Hinsieht befriedigender. KER~E~ unterscheidet zun/iehst 
nach Anftreten und Verlauf zwischen Gewohnheitseinstellung, Reaktion, 
Phase und Entwicklung. Innerhalb der l~eaktionenkennt er eine paranoi- 
sehe Reaktion im engeren Sinne, die auf akute, einmalige geize und 
die ,,Situationspsychose", die bei langer anhaltenden, ungewShnlichen 
tteizverbindungen anftritt .  

Ordnen wit" die besprochenen Falle in die paranoisehen I%eaktionen 
im engeren Sinne ein, so w~re damit ein sehr wesentliehes 1Vioment, 
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n~tmlieh das  Tempo  des En t s t ehens  und  des Ablaufes  der  R e a k t i o n e n  
be ton t .  Sic un te r sehe iden  sich da r in  yon  den Haf t r eak t ionen ,  den  
I so l i e rungs reak t ionen  a n d  den Reak t i one n  der  SchwerhSrigen,  die  
alle zu den  , ,S i tua t ionspsychosen"  gehSren. F t ig t  m a n  als Aussage  
fiber die S t r u k t u r  der  e rs te ren  noeh hinzu, dab  es sich um Pr imi-  
t i v r eak t ionen  hande l t ,  so w/~ren diese Be oba c h tunge n  vie l le icht  
un t e r  dem Begriff  , ,Paranoische  P r i m i t i v r e a k t i o n e n "  am bes ten  ein. 
zuordnen.  

Grunds~Ltzlieh is t  also naeh  K.  S c m ~ m ~ a  ffir diese l~eak t ionen  zu  
fordern  die E n t s t e h u n g  yon  wahnha f t en  Beziehungser lebnissen  au f  dem 
Boden  e lementarer ,  r eak t ive r  Angst ,  rasehes  Abk l ingen  der Ersehei-  
nungen,  vollst/~ndige E ins ieh t  a n d  K o r r e k t u r .  Zu den  wieht igs ten  Vor- 
aussetzungen,  die abe t  n ieh t  insgesamt  obl iga tor i seh  sind, geh6ren erheb- 
liehe i3bermfidung,  p l6tz l iehe Iso l ie rung in i rgendeiner  F o r m ,  anlag  e- 
m~Big die MSgliehkei t ,  m i t  P r i m i t i v r e a k t i o n e n  reagieren  zu kSnnen  (die 
a l lerdings bei  t ibe r s ta rken  Er lebn i ssen  aueh der  differenzierte K u l tu r -  
menseh besi tzen soll) und  eine gewisse Affinit~Lt zu pa rano i seher  Wahn-  
bi ldung.  

Es is t  anzunehmen,  dal3 solehe pa rano i sehen  P r i m i t i v r e a k t i o n e n  h~u- 
tiger sind, als naeh  der Zahl  der  k l in isehen Beobaeh tungen  a nz une hme n  
w~re. I n  den meis ten  F~l len  i s t  abe t  woht die In t ens i t~ t ,  m i t  der  sic 
in Ersehe inung  t re ten ,  n ieh t  groB genug, um eine Eimveisung in eine 
psyeh ia t r i sehe  K l in ik  zu veranlassen.  I n  der  besehr iebenen Erseheinungs-  
weise is t  die isolierte F o r m  einer Reak t ionsmSgl i ehke i t  zu sehen,  die  
wahrseheinl ieh  aueh als sekund~re t~eakt ion  bei  andersa r t igen  psycho-  
genen Zus t~nden  und  bei  endogenen Psyehosen  zur  B e o b a e h t u n g  k o m m e n  
kann.  
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