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eines sekundiren Exanthems auf einer Impfnarbe sowie im Tertifirstadium, posttrauma-
tische Orchitis und tertiire Lungenerscheinungen im Anschluff an einen Unfall.
Michael (Berlin).,

o Handbuch der Haut- und Geschlechtskrankheiten. Hrsg, v. J. Jadassohn.
Bd. 14. TI. 1. Mundhéhle. Auge. Nase und Ohr. Gewerbekrankheiten der Haut.
Akute Exantheme (Ubersicht). Dermatosen im Siuglingsalter. Handteller und Fuf-
sohlen. Juckende Hautkrankheiten., Tierdermatosen. Berlin: Julius Springer 1930.
XVI, 1003 8. u. 217 Abb. RM. 160.—.

Sachs, Otto: Gewerbekrankheiten der Haut. S.220—418 u. 41 Abb.

In duBerst griindlicher und doch wibersichtlicher Weise behandelt Otto Sachs auf kaum
200 Seiten das umfangreiche Gebiet der Gewerbekrankheiten der Haut. Beginnend mit
den beruflichen Hautstigmen werden dann die Erkrankungen der Talg- und SchweiBdriisen,
der Niégel, Haare, der Mundhéhle und Zihne, dann die beruflichen Toxidermien durch
gasformige Korper, durch Metalle, Metalloide und Halogene, durch Sauren und Alkalien,
durch Lacke, Firnisse, Terpentin, spiritudse: Losungen, durch Petroleum, Schmiersl, Benzin,
Teer, Pech, Briketts, durch organische Substanzen, Farbstoffe, insbesondere Anilinfarbstoife,
durch Pflanzen und pflanzliche Stoffe, durch Holzarten, durch Tiere und tierische Produkte
besprochen. Von gleich grofler Bedeutung fiir den Gerichtsarzt bzw. den als Sachverstindigen
funktionierenden Arzt ist das Kapitel iiber die artifizielle Dermatitis und das Gewerbe-
ekzem, iiber die thermischen und chemischen Schidigungen der Haut, iiber die durch
Farbstoffe hervorgerufenen beruflichen und gewerblichen Hauterkrankungen, die ,,Staub-
krankheiten‘ der Haut, die beruflichen Infektionskrankheiten der Haut, sowie die Haut-
schadigungen durch elektrischen Strom, Rontgenstrahlen, Radium, Mesothorium, Thorium X.
Ein eigenes Kapitel (XII) ist den durch berufliche Beschifticung entstandenen Haut-
carcinomen, weitere Kapitel der Statistik, Prognose und Prophylaxe der gewerblichen
Dermatosen und ein kurzes SchluBkapitel der Therapie gewidmet. — Fiir den Gerichtsarzt
wird diese knappe Darstellung des Gebietes um so wertvoller sein, als die Frage der Entsché-
digung der Gewerbekrankheiten und speziell der gewerblichen Hautkrankheiten jetzt immer
aktueller wird und grofie Anforderungen an die Sachkenntnis der Gerichtsérzte stellt.

Kalmus (Prag).

Gerichiliche Psychologie und Psychiatrie.

Pfahler, Gerhard: Riickeinstellung und Aussage. Z. angew. Psychol. 35, 184—200
(1930).

An der Hand von 3 auflerordentlich lehrreichen Fillen wird die psychologische
Technik der ,,Riickeinstellung® erértert: ,,Die Riickeinstellung hat die Aufgabe, syste-
matisch im Zengen die Geschehniszusammenhinge wieder zu verlebendigen, innerhalb
derer das entscheidende Geschehnis lag. Sie unterscheidet sich vom bloBen suggestions-
freien Verhér durch zweierlei: Einmal ist die Gesamthaltung des Verhérenden bestimmt,
durch den Willen, ein fritheres Erlebnis in seiner Ganzheit wieder so gegenwirtig zu
machen als tiberhaupt méglich.” Dadurch miissen dann auch Erlebnisse vor dem ent-
scheidenden Geschehnis wachgerufen werden, von denen aus der Zugang zum zur Dis-
kussion stehenden Erlebnis erfolgt. Lesbbrand (Berlin).

® Minkeméller, Otfo: Psychologie und Psychopathologie der Aussage. (Bibliothek
d. Kriminalistik. Hrsg. v. G. Aschaffenburg u. N. Herm. Kriegsmann. Bd. 4.) Heidel-
berg: Carl Winter 1930. XV, 451 8. RM. 17.50.

Jeder Sachverstindige weiB, daf — wenigstens an vielen Orten — die unglaublich zahl-
reichen Fehlerquellen der Zeugenaussagen richterlich noch zu wenig gewiirdigt werden oder
in weitem MaBe unbekannt sind. Es ist deshalb sehr zu begriilen, wenn ein forensisch er-
fahrener Psychiater auf breiter Basis diese Fehlerquellen bei Erwachsenen und Jugendlichen,
sog. Normpersonen und psychopathischen Personlichkeiten bespricht, dabei die Aussage-
experimente und psychclogischen Grundlagen der Aussage berticksichtigt und vor allem die
Irrtiimer, die durch mangelhafte Kenntnis der Aussagepsychologie entstehen, durch ein reiches
und teilweise erschiitterndes Material von Fehlurteilen illustriert. Ich mdchte meinen, da8
diese Materialsammlung das Wichtigste an dem Buche darstellt und jedem Juristen, der es
liest, recht deutlich ans Herz legen muB, sich mehr mit Kriminalpsychologie und auch psycho-
pathologischen Grundproblemen als bisher zu beschiftigen, schon um besser wiirdigen zu
konnen, wer wirklich Sachversténdiger ist und wer nicht. Man kann an der Schilderung einiger
Abschnitte, die z. T. durch die notwendige Popularisierung medizinischer Begriffe erforderlich
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wurden (Sprachzentren z. B. kennen wir nicht mehr) Kritik iiben; die Ablehnung des Begriffs
der Simulation in den meisten Fallen beruht doch wohl nicht auf einer groBeren Weichheit
der Psychiater von heut, sondern auf ‘einer Verfeinerung der psychologischen Analyse; es
handelt sich da um eine rein wissenschaftliche Frage, die auch von dem geteilt werden kann,
der keinerlei SchluBfolgerungen praktischer Natur hinsichtlich der Zurechnungsfahigkeit aus
der Feststellung einer Simulations- oder Situationspsychose zieht. Der Psychoanalyse und
Tatbestandsdiagnostik als Hilfsmittel der Wahrheitsfindung steht Verf. mit Recht skeptisch
gegeniiber. Im iibrigen kann der reiche Inhalt des Werks nicht genauer wiedergegeben werden.
Es sollte vom forensischen Psychiater, namentlich aber von moglichst vielen Juristen gelesen
werden. Ein reichhaltiges Literaturverzeichnis, sowie ein Namen- und Sachregister beschlieBen
das Buch. F. Stern (Kassel).

Marbe, Karl: Ein experimentelles Gerichtsgutachten iiber Intelligenz und Glaub-
wiirdigkeit eines erwachsenem Midehens. Arch. Kriminol. 85, 1—13 (1929).

Marbe betont, dal im vorliegenden Fall wohl zum erstenmal ein Vertreter der normalen
Psychologie Gelegenheit hatte, ein experimentelles Gutachten abzugeben. Es handelte sich
um einen Bauern, der der Blutschande mit seiner damals 19jshrigen Tochter bezichtigt wurde,
die, sittlich sehr verwahrlost, ihren Vater mit Angaben schwer belastete. M. wandte die von
seinern Mitarbeiter Burgard anfgestellte Testserie an und stiitzte sich zugleich anf neuere
Untersuchungen seiner Mitarbeiterin Zillig iiber die Psychologie des Liigens. Er gibt eine
eingehende Darstellung und Bewertung seiner Versuche unter Beziehung auf Ergebnisse an
60 anderen Versuchspersonen, stellt eine sehr schwache intellektuelle Begabung und einen
sehr beschrinkten Gesichtskreis fest mit trotzdem z.T. guten intellektuellen Leistungen,
keinen besonderen Hang zum Liigen, Renommieren, keine besondere Suggestibilitit, eine
gewisse Interessiertheit und entsprechendes affektives Verhalten, kommt aber nicht zu einer
endgiiltigen Entscheidung, iiberlaBt diese dem Psychiater und Richter. Zum Schlufl bezeichnet
M. als wiinschenswert, daB der Psychologe ofter als Gutachter herangezogen und ihm die
Gelegenheit: gegeben wird, Zeugen und Angeklagte vor der Hauptverhandlung psychologisch
zu untersuchen. Klieneberger (Konigsberg).,

Fischer, 8.: Zur Glaubwiirdigkeit jugendlicher Zeugenaussagen. (4. Jahresvers. d.
stidostdtsch. Psychiater w. Neuwrol., Breslau, Sitzg. v. 2.—3. [11.1929.) Azch.{. Psychiatr.
88, 492—494 (1929).

Vortr. hilt zur Beurteilung der Glaubwiirdigkeit den Psychologen zusammen mit
dem Psychiater fiir zustédndig. Wenn die Untersuchung erst kurz vor dem Verhandlungs-
termin stattfinden kann, ist es am besten, die Frage eines Sittlichkeitsattentats gar
nicht zu berithren, sondern auf rein experimentell-psychologischem Wege die Glaub-
wiirdigkeit zu erforschen, wichtig sind die Untersuchung der Intelligenz, der Beobach-
tungsfihigkeit, der Aussagetreue, der Suggestibilitit, der Phantasie, der Selbstsicherheit,
der eidetischen Anlagen.

In der Aussprache stellt Chotren die sicher wichtige Forderung auf, daf gleich die
erste Befragung bei Sittlichkeitsvergehen durch einen in Kinderpsychologie erfahrenen sach-
verstandigen Psychiater oder Psychologen, der die Grenzen des Pathologischen genau kennen
miisse, erfolgen solle. F. Stern (Kassel).

Stern, W.: Zwei forensiseh-psychologische Gutachten iiber kindliche Zeugen in
Sittliehkeitsprozessen. Z. angew. Psychol. 36, 151—173 (1930).

Die bisher vorliegende Kasuistik fiber die forensische T#tigkeit von Psychologen
sei noch sehr diirftig, da die Heranziehung von psychologischen Sachverstindigen
seitens der Gerichte noch refativ selten sei. Es bestehe ein starkes Bediirfnis nach
kasuistischem Material, das fiir die kiinftige forensische Titigkeit der Psychologen
unenthehrlich sei und zugleich den juristischen Instanzen zu zeigen vermoge, in welchen
Richtungen sie von einer spezifisch psychologischen Betrachtungsweise und Analyse
der Zeugen eine Unterstiitzung der Wahrheitsfindung erwarten diirften. Aus diesem
Grunde publiziert Stern 2 Gutachten. Beim 1. handelt es sich um ein 10jahriges
Midchen, welches den Stiefvater beschuldigte, an ihm den Beischlaf vollzogen za haben.
Das Kind wurde im psychologischen Laboratorium untersucht. Die psychologische
Priifung bestand im Aussageversuch an Hand eines Bildes und in Intelligenzpriifungen.
Als wichtigstes Kennzeichen der Glaubwiirdigkeit des Kindes wird die Selbstverstand-
lichkeit hervorgehoben, mit der es sein Unwissen oder seine Unsicherheit allen solchen
Fragen gegeniiber aussprach, bei denen sich nicht sofort klare _Erinnerungen ein-
stellten. Beim 2. Gutachten konnte 8t. sich lediglich auf Aktenmaterial stiitzen.
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In diesem Fall wurde ein 51jdhriger, unbescholtener Gelehrter von Ruf auf Grund
der Aussage eines 9jdhrigen Midchens, dal er es unsittlich beriihrt habe, zu einer
Gefingnisstrafe von 7 Monaten verurteilt. Auf Grund des Sternschen Gutachtens
erfolgte Wiederaufnahme und Freispruch. St. kam in dem Gutachten zu dem Er-
gebnis, daB ,,in die objektive Richtigkeit der Aussage des Kindes so starke Zweifel
zu sebzen seien, daf eine Rekonstruktion des wirklichen Tatbestandes auf diese Aussage
allein nicht gegriindet werden kénne”. Es wird in dem Gutachten als Mangel des
Verfahrens hervorgehoben, daB keine psychologischen Feststellungen iiber die Kr-
innerungsfahigkeit, Suggestibilitit, Intelligenz des Kindes gemacht worden seien.
Es wird auf die Gefahren von gehfuften Vernehmungen, sowohl in erziehlicher wie in
forensischer Hinsicht hingewiesen: das Kind ist nicht weniger als 6mal vernommen
worden. Eine solche immer wiederholte erzwungene Beschiftigung mit bestimmten
sexuellen Gedankengéingen konne fiir die seelische und sittliche Entwicklung eines
so jungen Kindes unter Umstinden eine stirkere Gefahr bedeuten als das Ereignis
selbst, auf das sich die Verhore beziehen. Von entscheidender Bedeutung sei die Erst-
vernehmung, in welcher fast immer der Sachverhalt endgiiltig geklirt oder endgiltig
verschleiert werde. Kankeleit (Hamburg).,

Herrle, Theo: Psychologie und Sittlichkeitsvergehen auf der Schule. Z. padag.
Psychol. 30 433-—444 (1929).

Verf. nimmt das Hoffmann-Sternsche Gutachten tiber Sittlichkeitsvergehen
an hoheren Schulen und ihre disziplinare Behandlung zum Ausgangspunkt von Fragen
der Psychologie der Jugendlichen und ihre sexuellen Entglelsungen sowie der geschlecht-
lichen Erziehung. Den Wert des Gutachtens sieht er vor allem in der psychologischen
Erkenntnis beziiglich des jugendlichen Geschlechtslebens: daB es sich bei vielen sexuellen
Vorkommnissen um typische Erscheinungen handelt, die vielfach unvermeidliche
Ubergangsformen darstellen, wobei die gleichen Handlungen sich nur auf bestimmte,
oft kurzdaunernde Episoden erstrecken und als Augenblickhandlung mit dem Charakter
des Jugendlichen nichts zu tun zu haben brauchten. Entsprechend diesem Ubergangs-
charakter haben auch die gleichen Handlungen, z. B. homosexuelle, bei Jugendlichen
nicht die gleiche Bedeutung wie bei Erwachsenen. Aus diesen Tatsachen leitet Verf.
wesentliche praktische Folgerungen beziiglich der Pidagogik ab, wobei er vor allem die
Notwendigkeit eines Vertranensverhiltnisses von Lehrer und Schiiler, die Unbefangen-
heit eines sexualbiologischen Unterrichts, die ZweckmiBigkeit der Zusammenerziehung
der Geschlechter bei gleichartiger Veranlagung, und die Ausschaltung von Strafen be:
sexuellen Entgleisungen betont. Birnbaum (Berlin).,

Wiegmann, Otto: Beitriige zur Methodologie der Intelligenzpriifung, Untersuchungen
an kriminellen und nichtkriminellen Jugendlichen. (Psychol. Laborat., Univ. Hamburg.)
Z. angew. Psychol. 32, 1—101 (1929).

Die durch Anregung der Direktion der Hamburgischen Strafanstalten entstandene
Arbeit soll einer fortschreitenden Differenzierung im Gefingnisschulwesen, das alle
15—21 Jahre alten Strafgefangenen umfaBt, dienen. Erhebliche Unterschiede bestanden
nur in der allgemeinen psychischen Einstellung zu den Aufgaben. Wiirfeltest, Zahlen-
reihentest, Analogietest, Dreiworttest und #hnliche Aufgaben erregten trotz ihrer
vélligen Uniihnlichkeit mit Schulpriifungsaufgabenlebhaftestes MiBitrauen bei den jugend-
lichen Kriminellen, Beziehungen zur Straftat wurden gewittert und Argwohn gefduBert,
daB die Behérden gute Arbeitsresultate spiter ausnutzen wiirden, um keinen §51
anwenden zu miissen! Geschicktem jugendpsychologisch einfithlenden Vorgehen ge-
lang es, diese Hinstellung zu fiberwinden und aus der Schilderung derselben noch
psychologisch wertvolles Material zu gewinnen. Die Gruppen wurden so differenziert,
daB zu vergleichende K. und N. (Kriminelle und Nichtkriminelle) nach Schulbildung
und evtl. Lehrgang moglichst tibereinstimmten. In den Durchschnittsergebnissen 1afit
sich eine gewisse RegelmiiBigkeit erkennen: Je niedriger die Entlassungsklasse der
Priiflinge, um so geringer auch die Leistungen, auflerdem bleiben gelernte Pg. hinter
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ungelernten bei den Testpriifungen deutlich zuriick. Bei K. und N. sind in sich diese
selben Abstufungen, auf niedrigerem Niveau sozusagen. Als Gesamtdurchschnitt
stehen sich N. Jugendliche und K. Erwachsene (18—21 Jahre) sehr nahe, K. J. und
K. E., die aus gleicher Klasse entlassen waren, divergieren kauni. Da sich die im
Durchschnitt durchaus als geniigend anzusprechenden Leistungen der aus der 1. Klasse
entlassenen Kriminellen den Leistungen der nichtkriminellen Jugendlichen nihern,
diese aber hinter den Leistungen nichtbestrafter Alterer zuriickbleiben, so mu8 eine
besondere Entwicklung der geistigen Leistungsfahigkeit zwischen dem 18. und 21. Lebens-
jahr angenommen werden, die bei Jugendlichen mit Volksschulbildung und beendeter
beruflicher Ausbildung hier ihren Héhepunkt zu haben scheint. Verf. weist darauf
hin, daf diese Ergebnisse zu ihrer rechten Wiirdigung in den Kreis einer Psychologie
des gesamten Jugendalters gehoren. Eva Rothmann (Berlin).,

Toulouse: Le suicide. (Der Selbstmord.) (Hdp. Psychiatr. Henri Rousselle, Paris.)
Prophyl. ment. 6, 91—96 (1929).

Bei 400 Selbstmoérdern fand sich in einem Drittel der Falle das Vorliegen einer
Psychose, in einem weiteren Alkoholismus; in einem letzten handelte es sich um ,,mora~
lische Griinde’ (um Fille also, die wir mit Hoche als ,,Bilanzselbstmord® bezeichnen
wiirden). Es geht daher nicht an, immer einen pathologischen Mechanismus anzu-
nehmen. Besonders die letzte Gruppe wird dem Arzt zumeist entgehen; fiir die beiden
ersten dagegen kommen psychiatrische Diagnose und Prophylaxe in Betracht. Vor-
und Fiirsorge sind um so notwendiger; als auch Induktion und Nachahmung usw. vor-
kommen und von der zunehmenden Zivilisation ein Dinflufl im Sinne der Steigerung
ausgeht. Freilich muf Hilfe kommen einerseits von der Psychiatrie und von der Gesetz-
gebung andererseits. " Donalies (Berlin).°°

Simon, Alired: Letzte Briefe von Selbstmordern und ihre Verwertung bei der Begui-
achtung. Arztl. Sachverst.ztg 86, 69—73 (1930).

Besprechung mehrerer Selbstmdorderbriefe. Endogene Melancholien, sowie Suizide als
KurzschluBhandlungen hinterlassen wenig Dokumente; bei Schizoiden trete oft ein gewisser
Zwang zum Suicid auf (Todestrieb Freuds). Forensisch wichtig ist die Verschleierung der
wahren Griinde in den Abschiedsbriefen. Zum SchluB erwéihnt Verf. den philosophischen
Suicid Mainldnders. Leibbrand (Berlin).

Federn, Paul: Die Diskussion iiber ,,Selbstmord®, inshesondere ,,Sehiiler-Selbst-
mord”, im Wiener Psychoanalytisehen Verein im Jahre 1918. Z. psychoanal. Pidag. 3,
333—344 (1929).

Inhaltsreiche Zusammenstellung der von der Psychoanalyse zum Selbstmordpro-
blem gelieferten Beitrige. Freud hat inzwischen mit seiner Arbeit iiber ,, Trauer und
Melancholie die Liicke geschlossen, die er seinerzeit aufgezeigt hat; Trauer ist durch
einen voraufgegangenen Verlust verstindlich, bei der Melancholie aber, wo ein solcher
fehlt, handelt es sich sozusagen um ein Versagen des Lustprinzipes; freilich 16st dann
erst die sadistische Komponente das Réitsel der Selbstmordneigung. Reitler hat
seinerzeit in den Selbstmordphantasien eine aus Phobien und Zwangsvorstellungen
gemischte Psychoneurose gesehen, Sadger den Satz aufgestellt und belegt: ,,Das Leben
gibt nur jener auf, der Liebe zu erhoffen aufgeben muBite”, dazu die Rolle der Homo-
sexualitit aufgezeigt, Stekel auf den Zusammenhang von Mordwunsch und Selbst-
mordimpuls hingewiesen. Aus den weiteren Arbeiten von Freud, der schon frith in
einer Selbstmorddrohung eine unbewufite Identifikation der Patientin mit der Mutter
aufgedeckt hat, erwihnt Federn die iiber die Psychogenese der weiblichen Homo-
sexualitdt; in einer Analyse von Selbstmordtendenzen ergab sich hier ein Nebenein-
ander von Straf- und Wunscherfiillung sowie eine Bezichung von gewihlter Todesart
und Wunschziel (vergiften = schwanger werden, ertrinken = gebéren usw.). In
»Das Ich und das Es* findet sich ein Hinweis auf die verschiedene Rolle der Selbst-
mordgefahr und der ,,Agression gegen das eigene Ich“ bei Zwangskrankem und Hyste-
rikern. Auch die von Adler seinerzeit vorgebrachten AuBerungen finden sich wieder-
gegeben; leider 140t es sich F. nicht nehmen, auch bei diesem Anlafi wieder mit Adler
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und seinem Abfall scharf ins Gericht zu gehen, was freilich angesichts der von Adler
ausgehenden Bemiihungen um die Selbstmordprophylaxe gerade an dieser Stelle nicht
sachlich gerechtfertigt erscheint. Donalies (Berlin).,

Dublineau, J.: Suicide et folie. (Selbstmord und Psychose.) Prophyl. ment. 6,
4249 (1929).

Als Ursachen fiir den pathologisch bedingten Selbstmord kommen vor allem
Depression, Trieb und Wahn in Frage; weiter spielen noch Halluzinationen, Illusionen
und Suggestion eine Rolle. Am hiufigsten kommt der Selbstmord bei Melancholien
vor, zumal bei dngstlichen oder bei solchen, die mit Selbstvorwiirfen oder Verarmungs-
ideen einhergehen; Verf. gedenkt besonders jener ,,paradoxen® Fille, in denen die
Furcht, sterben zu miissen, bestimmend wird. Zu Selbstmorden kommt es dann weiter
in exogen entstandenen Zusténden: im Rausch, im Delirium tremens, in der Demenz
des chronischen Alkoholikers (bei dem dann das in lichten Momenten zuweilen auf-
tretende, auch sonst bei Toxicomanen zu beobachtende Gefiihl des eigenen Nieder-
ganges zum Selbstmordentschlufl fithrt), im Fieberdelir, bei der Encephalitis, bei der
progressiven Paralyse und bei involutiv bedingten Zustinden. Debile und Oligophrene
toten sich meist ganz gelegentlich und impulsiv, ohne nachweisbaren ernsthaften Grund.
Die Selbstmorde der Zwangsneurotiker und Psychasthenischen finden eine gesonderte
Darstellung. Wenn er den Sturz eines Deliranten aus einem als Tiir verkannten

Fenster als Selbstmord betrachtet, wird man ihm nicht folgen kénnen.  Donalies.,
Glavan, Ivo: Uber das Selbstmordproblem. Lijeén. Vjesn. 51, 442—451 (1929)
[Serbo-kroatisch].

Verf. berichtet iiber 352 Fille von Selbstmordversuchen, die in den letzten 5 Jahren
(1924—1928) auf der neurologischen Abteilung des Stiftungsspitals in Zagreb aufgenommen
wurdeén. In tiberwiegender Mehrzahl sind es Frauen (237 : 115). In 80,40% der Falle handelt
es sich um Vergiftungen mit 41 verschiedenen Mitteln. Essigsdure wurde in 38,87 % bevorzugt.
Die Mortalitiat betrigt 22,16%. Das Alter der Personen liegt zwischen 13 und 82 Jahren, die
meisten standen im 21. Lebensjahre (8,24%). Ehezwistigkeiten (21,31%) und ungliickliche
Liebe (16,49%), Arbeitslosigkeit (10,51 %) und Not (4,26 %) sind meistens die Motive. Dem
Berufe nach sind die Arbeiterschaft in 19,6 % und das Hauspersonal in 18,21 % beteiligt. Die
Zah! der Selbstmordversuche hat in den letzten 2 Jahren in Zagreb stark zugenommen. 92,34 %
der Personen waren Psychopathen, in 2,55% bestand eine Psychose, und nur in 5,11 % handelte
es sich um Geistesgesunde, die eine schwere organische Krankheit hatten, welch letzteres
Motiv der Verf. als einzige Ursache fiir einen Selbstmord bei solchen Personen hilt. SchlieSlich
ist in einigen Worten die Prophylaxe und die Therapie bei Selbstmérdern angedeutet.

Autoreferat.

Kaliseher, Hans: Leben und Selbstmord eines Zwangsdiebes. Ein psycheana-
lytischer Beitrag zum Problem , Verbrechen und Strafe®. Z. psychoanal. Pidag. 3,
363—379 (1929).

Interessante psychologische Analyse eines jugendlichen Psychopathen mit kriminellen
Verfehlungen, dessen Diebstdhle als zwangsmiBige Symptomenhandlungen unter trauma-
tischen Nachwirkungen des Odipuserlebnisses im Sinne der Befriedigung unterdriickter Incest-
wiinsche gedeutet werden. Selbstbezichtigung und Selbstmord weisen zugleich auf ein un-
bewuBtes Strafbediirfnis hin, das den Charakter im Sinne des moralischen Masochismus formt.

: Birnbaum (Herzberge).

@ Bien, E.: Die Angst vor dem Errdten. Zur Klinik und Psychologie der Ereutho-

phobie. (Abh. a. d. Geb. d. Psychotherapie u. med. Psychol. Hrsg. v. Albert Moll u.

Paul Plaut. H. 13.) Stuttgart: Ferdinand HEnke 1930. 99 8. RM. 7.50.

Die Abhandlung gibt von einer Spezialform der Psychoneurosen und zwar einer Spielart
der Zwangsbefiirchtungen eine ausfithrliche Darstellung an der Hand eigener Kasuistik und
legt ihrer Genese eine im wesentlichen psychoanalytische Erkiirung zugrunde. Das dargebotene
Material bietet kein unmittelbares gerichtsirztliches Interesse, verdient aber immerhin bei
der Tendenz einzelner Fachkreise, die Kriminalitit gewisser Neurotiker und dartiber hinaus
auch sonstiger Verbrecher psychoanalytisch zu deuten, eine gewisse Beachtung in der gericht-
lichen Medizin. Birnbaum (Herzberge).

Glaister, John: Ein psyehologiseh bemerkenswerter Fall aus der gerichilichen
Medizin, Mschr. Kriminalpsychol. 21, 20—22 (1930).

Beschreibung eines offenbar chronischen Schizophrenen, der nach triebhaften Katzen-
morden einen 4jihrigen Knaben ermordete. Keine sehr eingehende Anamnese. Leibbrand.
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@ Schneider, Carl: Die Psychologie der Schizophrenen und ihre Bedeutung fiir die
Klinik der Schizophrenie. Leipzig: Georg Thieme 1930. XTI, 301 8. RM. 23.—.

Verf. gibt eine umfassende, von modernen Gesichtspunkten getragene Darstellung von
den psychischen Eigenheiten der Schizophrenie, wobei er von den verschiedensten Seiten her:
vom unmittelbaren Erleben, den Ausdrucksformen, den Leistungen, den seelischen Zusammen-
hingen usw., den GesetzmiBigkeiten nachgeht, die fiir die Gestaltung schizophrener Erschei-
nungsformen bestimmend sind. Leitlinien fiir die Aufklirung im einzelnen findet er dabei
in den Analogien schizophrener Phinomene mit denen der natiirlichen Einschlafphase. Prak-
tisch und speziell forensisch bedeutsame Fragen werden nur kurz beriithrt. Beziiglich des
§ 51 St.G.B. steht Verf. auf dem Standpunkt, daf seine Anwendung in allen Féllen zu empfehlen
ist, wo nicht wirklich von Heilung gesprochen werden kann. Beziiglich der Ehescheidung wegen
Geisteskrankheit meint er, dafl man sehr oft die Wiederherstellbarkeit der geistigen Gemein-
schaft offenlassen miisse, selbst wenn der kiinftige Verlauf des Leidens vorher bestimmt werden
konne. Hinsichtlich der Begutachtung und Versorgung im Versicherungswesen erkennt er
einen Zusammenhang von Kopfverletzungen und Schizophrenie sowie von lang dauernder
Gefangenschaft und Schizophrenie an. Der Hauptwert des Buches ist in den vertieften klinisch-
psychologischen Darlegungen zu sehen. Birnbaum (Herzberge).

Herbertz, R.: Was ist Kriminalpsyehologie? Psychol. Rdsch. 1, 5—12 (1929).

Verd., der der breiten Offentlichkeit als ,,tiefenpsychologischer* Sachverstandiger
im Angersteinprozef bekanntgeworden ist, gibt einige allgemein gehaltene Hinweise
auf die Aufgaben und Ziele der Kriminalpsychologie. Er wendet sich des weiteren
gegen die , Horigkeit” der Kriminalpsychologie gegeniiber der Psychiatrie und ver-
langt, daB der Psychiater nach Erledigung der Fragen aus § 51 StGB. dem Psychologen
(und zwar dem Tiefenpsychologen) den Platz zu riumen habe. Es sei nicht einzusehen,
wieso der Psychiater — und tiberhaupt der Arzt — zur Beantwortung des psycholo-
gischen und insbesondere des tiefenpsychologischen Fragenkomplexes beziiglich der
seelischen Kigenart des Téters und seiner Motive zustindig sein sollte. Vor allem
ist er nach Verf. Meinung unfihig, dem psychopathischen Verbrecher psychologisch
gerecht zu werden. Nach diesen Aufklirungen fragt man sich verwundert, wieso es
eigentlich kommt, dal} die ganze Lehre von den Psychopathen und ihrer seelischen
Eigenart, wie ja auch die tiefenpsychologischen Lehren von Psychiatern bzw. Arzten
und nicht, wie es danach doch selbstverstindlich wire, von Berufspsychologen nach
Art des Verf. geschaffen worden ist, und warum gerade die medizinisch-biolo-
gische Betrachtung des Verbrechers gegenwiirtig stiirker als je gefordert wird. Im iibrigen
kann nur jedem, der den wissenschaftlichen Anspriichen des Verf. beipflichtet,
empfohlen werden, sich iiber diese tiefenpsychologische Art, Kriminalpsychologie zu
treiben, in H. Schrift ,,Verbrecherdimmerung“ zu orientieren. Birnbaum (Berlin).,

Thomas, Will: Die strafrechtliche Bedeutung der sogenannten integrierten Per-
sinlichkeitstypen von E. R. Jaensch. Z. angew. Psychol. 85, 1—75 (1930).

In vorliegender Arbeit wird zum ersten Male versucht, die Ergebnisse der Jaensch-
schen psychologischen Forschung mit der Rechtswissenschaft in Beziehung zu setzen.
Jaensch hat einen integrierten Typus aufgestellt, welcher durch die Integration ge-
kennzeichnet ist, d. h. durch die weitgehende Durchdringung von seelischen Funktionen,
die wir gewohnlich bei Kulturmenschen scharf voneinander gesondert finden. In jedem
seelischen Akt ist nicht eine loggeldste Teilfunktion (wie z. B. Verstand, Wille, sinnliche
Wahrnehmung) wirksam, sondern, da unlésbares Zusammenhéingen aller seelischen
Funktionen untereinander besteht, ist auch im kleinsten seelischen Akt die Gesamt-
heit der seelischen Krifte titig. Nach dem AusmaBe der Integration werden 3 Arten
von integrierten Typen unterschieden: J;-T, J,-T und Jg-T. Der J;-T ist der
stirkst nach auBen Integrierte und zwar immer nach auBen Integrierte, bei dem sich
die Integration auch im Kérperlichen und im héheren Seelenleben #uBert. Seinem
Welterleben entspricht in erster Linie die Kunst. Er zeichnet sich durch kiinstlerisches
Erleben aus und ist unter Kiinstlern weit verbreitet. Der J,-T ist meist nach innen
und nur zeitweilig nach auBen integriert. So wird die Integration bei ihm auch nur
in gesteigerten Lebensprozessen sichtbar. Er leitet iiber zu dem 3. Typus: J;-T,
der den Nichtintegrierten schon nahesteht. Der J,-T ist gekennzeichnet durch Lei-
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stungsmotorik, wie es z. B. der ausgesprochene Sportsmann ist (Englandertyp). Er
steht physiologisch unter den eidetischen Typen dem tetanoiden Typus nahe, wihrend
der J;-T dem basedowoiden Typus verwandt ist. J,-T weist eine Stigmatisierung
im vegetativen System auf, die von der Mehrleistung der Schilddriise herriihrt. Bei
J3-T und J,-T findet man eine besonders starke Emotionalitit und Affektibilitit.
Sie zeigen eine gesteigerte Einfithlungsfiahigkeit, eine auffallende Lebhaftigkeit und
Beweglichkeit des Gefiihlslebens, ein hiufiges Schwanken der Stimmungen. Sie leiden
unter starken Affektreaktionen. Diese Einfithlung und Zufihlung kann bei dem J,-T
zu einer vélligen Auflésung der Individualitit fithren, die Dinge werden als Stiicke des
Menschen angesehen und empfunden, es erinnert fast an die Partizipationsmystik
bei Primitiven. Bei dem J,-T ist das Erleben nicht so unmittelbar, er ist mehr Kultur-
alg Naturmensch. Eine Hingabe an die Dinge und ein Beseelen der Dinge ist dem
Jg-T fremd. Ihm ist ein gewisser Abstand eigen, der ihn von den Dingen trennt und
von vornherein ein Aufgehen des Subjektes in das Objekt auler Frage stellt. Ein ent-
sprechender Unterschied findet sich auch in Sprache und Mimik. Dem J4-T ist die
lebhafte Art des J;-T und des J,-T zuwider. Wahrend der Wille des J,-T schwankend
und vorherrschend gefiihlsm#Big bestimmt ist, ist der des J,-T sicher und vorherrschend
intellektuell, und der des J4-T intellektuell und bewuBt. Der J,-T hat Talent zum
Schauspieler, er spielt solche Rollen gut und treffend, die ihm liegen und seinem Wesen
gemil sind. Seine Darstellungen sind stets sehr anschaulich. Die Schilderung eines
Erlebnisses vom J;-T wirkt objektiv in dem Sinne, daB -sie, ,,etwas wie Wirkliches
vor uns hinzustellen scheint, wenn sie auch oft eine Wirklichkeit im dichterischen Sinne
sein mag und entsprechend der hier immer bestehenden Koh#irenz von Subjekt und
Objekt die Eigentiimlichkeiten des Subjekts in das Objekt hineintragt. Wahrnehmungs-
und Vorstellungswelt sind bei thm nicht so getrennt wie beim gewShnlichen Kultur-
menschen. Nach dieser Charakterisierung der integrierten Typen wird ihre Neigung
zur Begehung strafbarer Handlungen auf Grund ihrer Eigenschaften erértert. Fiir
eine strafrechtliche Betrachtung kommt in erster Linie der J;-T in Frage, wihrend
der J;-T fiir eine solche Betrachtung fast ginzlich zuriicktritt. Auf Grund des ge-
steigerten Gefiihlslebens kann es bei J;-T und J,-T zu typischen Affektdelikten wie
Beleidigung, Sachbeschidigung, Korperverletzung, Hausfriedensbruch usw. kommen.
Das Bestreben von J,-T, Gegenstiinde zu beleben und zu beseelen, kann den Objekten,
gewissermafen riickwirkend, einen verhingnisvollen EinfluB auf das Subjekt ver-
leihen. 8o kann z. B. das Gift einen solchen EinfluB ausiiben und zum Giftmord fithren.
Ein so beseelter Gegenstand kann auch den Anreiz zu einer Entwendung geben. Auf
Grund der fir J;-T und J,-T charakteristischen Unfihigkeit, Wahrnehmung und
Vorstellung zu trennen und die AuBenwelt sachlich zu erfassen, kann es zu Meineid,
Beleidigung, Betrug, Hochstapelei, Pseudologia phantastica usw. kommen. In einem
weiteren Kapitel wird die Stellung der J-T hinsichtlich des Vorsatzes und der Zu-
rechnungsfihigkeit behandelt. Infolge der Abweichung seelischer und geistiger Funk-
tionen vom Durchschnitt ist das vorsitzliche Handeln bei den J-T vielfach in Frage
gestellt. Die Zurechnungsfihigkeit sowohl wie auch der Vorsatz im Sinne des Straf-
gesetzbuches werden um so mehr beeintrichtigt, je ausgeprigter die Integration und
dementsprechend die Abweichung vom Normalen ist. In extremen Fillen ist eine
Tritbung des IchbewuBtseins infolge einer Stérung der Empfindung des eigenen Ichs
gegeniiber der AuBenwelt denkbar. Der Integrierte kann auch durch seine besonders
gesteigerte Affektibilitdt in einen Zustand hochgradiger BewuBtseinstribung geraten.
Die Anschauungsbilder der J-T unterscheiden sich von den Sinnestsuschungen dadurch,
daB der das Anschauungsbild Erzeugende trotz lebendigsten Empfindens sich bewuft
bleibt, daB es nur eine Vorstellung ist. In extremen Fillen kann aber Anschauungsbild
und Wahrnehmung wirklicher Gegenstinde ineinander iibergreifen und auch das
Individuum Vorstellungshilder in die Wirklichkeit hineinprojizieren. Es wird dies
an einem Fall von Pick illustriert. Bei dem Versuch, die J-T einzuordnen, wird zuvor
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die Frage behandelt: was ist normal ? Zweifellos weichen die J-T vom Durchschnitts-
menschen ab, der weniger asoziale Taten begeht, bei dem dies aber weniger in innerer
Fiille an Einsicht oder kriftiger Zuriickhaltung begriindet ist, als mehr in dem un-
beirrbaren Gleichma$, in dem er lebt und das ihn zu einem Tun iiberhaupt nicht auf-
schwingen laB8t. Die .J-T erscheinen nach kiinstlerischer Wertung die Besseren, wenn
deren iiberfliefende Kraft auch einmal im Bésen wirken kann. Der J-T ist ein Kind-
heitstypus und hat sich manche Ziige des Kindes wie des reiferen Jugendlichen mit
in sein Alter hiniibergenommen, chne dabei auf einer Frithentwicklungsstufe stehen-
geblieben zu sein. Bei ihm ist der Bewegungsdrang gesteigerter als bei dem ruhigen
intellektuellen Menschen, den das Strafgesetzbuch im Auge hat. Bewegung verfiihrt
ihn zum Handeln, da ja die motorische Ausldsung bei ihm stirker ist als bei dem sach-
lich Bedenkenden, was besonders bei den Affekthandlungen und bei Beseelung der
AuBenwelt von Bedeutung ist. Bei ihm ist das Gefiihl aufs schirfste ausgepragt, wie
es der Verstandesmensch nicht kennt. Die Bedeutung strafrechtlicher Gesetze ist ihm
durch rein verstandesmiBige Uberlegung und intellektuelle Erwigung meist gar nicht
recht zugiinglich. Er begreift nur das, was ihm intuitiv aufgeht, oder was gefiihlsmaBig
oder kiinstlerisch sein eigen wird. Es ergeben sich daraus 2 Forderungen an das kiinftige
Strafrecht: einmal eine psychologisch verstehendere Behandlung der J-T in deren
Interesse, und zweitens Einrichtungen im Interesse des Schutzes der Gesellschaft gegen
Individuen mit den geschilderten Anlagen. Kankeleit (Hamburg).,

Leibbrand, Werner: Psychoanalyse und Strafreform. Psychiatr.-neur. Wschr.
1929 IT, 607—611.

Die Psychoanalyse liebt es, sich als ersten und alleinigen Aufklirer der Unzuléng-
lichkeit unserer Strafgesetze und des Strafvollzugs zu betrachten; die historische Ent-
wicklung der medizinischen und biologischen Wissenschaften widerspricht dieser Auf-
fassung. Das Buch Staub-Alexanders iiber das Thema ,,Der Verbrecher und seine
Richter reicht in keiner Weise aus, das priexistente Schuldgefiihl zu beweisen. Wie
immer #bersieht die Psychoanalyse die endogenen biologischen Grundlagen vieler
seelischer Erkrankungen und Aberrationen des Trieblebens. Verf. ist mit Schneider-
Arnsdorf der Ansicht, daB die Gerichtspsychiatrie durch die Psychoanalyse sachlich
nicht bereichert werden kann. Eine einseitige psychoanalytische Ausbildung der
Richter mufl abgelehnt werden; die Psychoanalyse gehort mit ihren weltanschaulichen
Dogmen nicht zum Riistzeug sachverstindiger Titigkeit. Vor dogmatisch gerichteten
psychoanalytischen Sachverstindigen mufl daher ernstlich gewarnt werden.  Leibbrand.

Hellwig, Albert: Okkultismus und forensische Psychologie. Z. angew. Psychol.
36, 49—59 (1930).

Verf. fithrt aus, daf§ die Frage nach der Tatsichlichkeit okkulter Phinomene nicht
zu beantworten ist, bevor nicht psychologisch die Beobachtungsbedingungen, die
Versuchsbedingungen, das psychische Verhalten der Medien, der Versuchsleiter, der
Zeugen und Berichterstatter eingehend psychologisch gepriift worden sind. Der Be-
urteiler bedarf vielerlei Kenntnisse, besonders auch auf dem Gebiete der forensischen
Psychologie. Eine Sammlung, Sichtung und Bearbeitung forensisch-psychologischer
Tatsachen auf diesem Gebiete sind von wissenschaftlichem Interesse und von prak-
tischer Bedeutung. Eine griindliche, das gesamte psychologische Material kritisch
verarbeitende zusammenfassende Darstellung wire sehr erwiinscht. Henneberyg.,

Tomescu, P.: Krankhafter Drang zun Gliicksspielen (Kartenspielen), (Psyeho-
logisches und medico-legales Studium.) Spital. 49, 410—413 (1929) [Rumsnisch].

Verf. beschreibt den Fall eines konstitutionell Desequilibrierten. Der Kranke
vereinigt eine impulsive Leidenschaft fiiv Gliicksspiele mit einer Neigung zum Stehlen.
Verf. vergleicht diesen unwiderstehlichen Drang mit der Dipsomanie. Urechia.

Grossmann, A.: Zur Psychologie und dynamischen Situation eines Mordes. (Psych-
satr. Univ.-Klin., Zirich.) Schweiz. med. Wschr. 1929 II, 1405—1410.

Ein 21jshriger, erblich belasteter, stark schizoider Psychopath, welcher von seiner Ge-
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liebten hintergangen wird, totet ein Jahr spater den Verfithrer in einem Affektausbruch durch
BauchschuB. Die Féhigkeit der freien Selbstbestimmung wird durch eine reiche Komplexitit
innerer und dulerer Bedingungen aufgehoben. Die treibende Kraft zur Handlung wurde
durch den neurotischen, aus der Vatersohneinstellung sich entwickelten Anteil gegeben mit
Heranziehung der psychopathischen Konstitution, die explosive Entladung erfolgte erst unter
dem Einflufi von Alkohol. Schonberg (Basel).

Puyn, Heinz: Beitriige zur Psyehopathologie von Mord und Totsehlag. (Inst. /.
Verbrechensforsch., Bonn.) Allg. Z. Psychiatr. 93, 66—97 (1930).

Puyn erdrtert an der Hand einer umfangreichen Literatur, wieweit bei Mord und
Totschlag Geisteskrankheiten und psychopathische Grenzzustinde eine Rolle spielen.
Unter den Geisteskrankheiten, in deren Gefolge Mord oder Totschlag einhergeht,
steht an erster Stelle der angeborene Schwachsinn. Abgesehen vom Alkoholismus
fithren bei Schwachsinnigen Rachsucht, plotzliche Einfdlle, Sadismus zu Mord und
Totschlag. Bei der Epilepsie kommt es zu diesen Delikten besonders in Ddmmerzu-
stinden, beim manisch-depressiven Irresein im depressiven Stadium. Unter den
Schizophrenen neigt besonders der Katatoniker zu ganz unbegreiflichen impulsiven
Handlungen. Die mit Parancia in Zusammenhang stehenden Mordtaten sind durch
den Verfolgungswahn begriindet. Selten findet sich in der Literatur Mord und Tot-
schlag bei Senildementen und bei Paralytikern. Bei Psychopathen kann ihre Neigung
zu impulsiven Handlungen oder zu tiberwertigen Ideen zu Gewalthandlungen fiihren;
eine gewisse Rolle spielt Aberglaube, religiéser Fanatismus, Heimweh und der Geburts-
vorgang. P. kommt zu folgendem Ergebnis. Einer grofen Anzahl von Morddelikten
liegen Motive zugrunde, die in ihrer Art verstdndlich und fraglos auch vollkommen
geistesgesunde Menschen zur Veriibung derartiger Verbrechen zu bestimmen imstande
sind, wie z. B. Rache, Eifersucht; ziemlich hiufig machen sich in der Motivierung
der von krankhaften Persénlichkeiten begangenen Tétungshandlungen auch sexuelle
bzw. sadistische Antriebe geltend. Manchmal ist das Motiv nur zu vermuten oder,
und das gilt in erster Linie fiir die impulsiven Handlungen, iiberhanpt nicht zu eruieren,
Endlich vermégen Aberglauben, Hexenwahn und religiser Fanatismus zweifellos
in nicht unerheblichem MafBe den Tétungsverbrechen Vorschub zu leisten. Salinger.

Kronfeld, Arthur: Uber seelische Selbstumstellung eines jugendlichen Gewohnheits-
verbrechers. Internat. Z. Individ.psychol. 8, 177—181 (1930).

Kronfeld berichtet iiber einen 17jdhrigen Fiirsorgezégling, der eine grofe Reihe von
Straftaten beging. Der Junge stammt von einem Vater, der Trinker und Morphinist war, sowie
einer in elenden Verhiltnissen lebenden Proletarierfamilie. Nach K. war in diesem Falle die
,»Moral insanity** kein pathologisches Konstitutionsmerkmal, sondern ,,ein sozialer Lebensstil®.
,»Der Lebenssfil des gefithllosen Gesellschaftsfeindes hatte sich mit innerer Zielstrebigkeit
aus der tiefen Entmutigung herausgestaltet, die das furchtbare Milieu von Kind an iiber den
Jungen verhingte. Immer krampfhafter und gewalttitiger werden die Uberkompensations-
leistungen des tiefen Minderwertighkeitserlebens: Verbitterung, Neid, Rachsucht, Trotz und
Feindseligkeit fithren zu einem restlosen Bruch jeglicher Gemeinschaftsgefiible.” Gute Men-
schen, Studenten, auch die Heilsarmee hatten sich seiner angenommen, ihn ermutigt, aus
seiner Verbitterung gelost und sozial verpflichtet. Daneben sei ,.eine groBe Erkenntnis von
der relativen Gleichgiiltigkeit materieller Lebensumstinde® tiber ihn gekommen. Die An-
derung seines Lebensstils durch Einsicht, Wahrhaftigkeit und Selbsterkenntnis habe sich in
diesem Falle gleichsam konkret vollzogen, ohne daB eine allgemeine Formulierung der diese
Wandlung beherrschenden Grundsétze erfolgt wire.

Ref. meint, wenn bei dem Jungen in der Tat weniger die keimplasmatisch bedingte
Veranlagung als die durch die Einfliisse der Umwelt hervorgerufene psychische Ent-
wicklungshemmung in Betracht kam, so wiirde die giinstige Wendung im Schicksal
des Jungen sich aus der Milieuversinderung einfacher und besser erkliren als aus den
individualpsychologischen Deduktionen. Lediglich oder hauptséchlich sozial gebildete
Ingramme werden eben je durch adiquate Reize wieder ekphoriert oder aber durch
entgegengesetzte, also inadiquate Reize untitig gelassen. Die Entwicklungsféhigkeit,
die Anpassungsméglichkeit als elastisch in mehr oder weniger weitem AusmaBe vorans-
gesetzt, wird dann je pach den duBeren Einfliissen weiter zum Schlechten oder zum
Giuten fithren kénnen. Im {ibrigen muB bei allen ,,Erfolgen® schliefilich doch die Zeit
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als letzte und unbestechliche Richterin abgewartet werden. Weder Optimismus noch

Pessimismus, sondern ruhig wigender Skeptizismus ist notwendig und allein wissen-

schaftlich gerechtfertigt.  Juliusburger (Berlin).®°
@ Handbuch der Geisteskrankhejten. Hrsg. v. Oswald Bumke. Bd. 4. Allgemeiner

Teil. Tl. 4. Berlin: Julius Springer 1929. VI, 421 S. geb. RM. 46.80.

Nach langerer Pause ist vor kurzem der 4. Band des Bumkeschen Handbuches der Psych-
iatrie erschienen, und damit der Allgemeine Teil abgeschlossen. Nitsche bespricht, gestiitzt
auf groBe eigene Erfahrung, eingehend und anschaulich die allgemeine Therapie und Prophylaxe
der Geisteskrankheiten. Kritisch beschaftigt er sich ausfithrlich mit der aktiveren Therapie
der Geisteskranken nach Simon und kommt bei aller Anerkennung seiner Verdienste zu
dem Ergebnis, daB jede Anstalt unter Beriicksichtigung der fiir sie etwa gegebenen besonderen
Verhialtnisse die geeigneten Wege zur Verwirklichung der Forderungen aktiver psychischer
Behandlung ihrer Kranken finden miisse. Mit aller Schéirfe betont er hinsichtlich der thera-
peutischen Unterbrechung der Schwangerschaft, daBl psychische und vor allem nervése Krank-
heitszustande ,,nur verhaltnismiBig sehr selten den Arzt zur Unterbrechung der Schwanger-
schaft berechtigen®. Zu besonderer Vorsicht rit er gegeniiber den psychotischen Zustanden,
die als reaktive oder doch als ganz vorwiegend reaktive Stérungen aufzufassen sind. De lege
ferenda wird auch eine soziale Indikation anerkannt werden miissen, aber nur innerhalb einer
rein drztlichen Indikationsstellung. Von den therapeutischen Anzeigen der kiinstlichen Friih-
geburt kommen wohl nur die Fille des § 176, Abs. 2 (Schwingerung von in willen- oder bewuBt-
losem Zustande befindlichen, sowie von geisteskranken Frauenspersonen), ebenso die zweifellos
festgestellten Fille von Schwingerung durch Notzucht in Betracht. Auch sei noch hingewiesen
auf seine Ausfithrungen iiber Kastration und Sterilisierung aus therapeutischen Griinden, sowie
die Ehe- und Fortpflanzungsberatung. Der letzte Teil des Bandes aus der Feder von Birn-
baum, zwar sehr kurz,aber recht inhaltreich, beschiftigt sichmitden Grenzgebieten der Psych-
iatrie und stellt nach seiner eigenen Angabe den Versuch dar, eine ins einzelne gehende
Darstellung der immer stirker in den Vordergrund des Interesses tretenden vielgestaltigen
psychopathologischen Erscheinungen des sozialen und kulturellen Lebens zu geben. Der vor-
liegende Bahd ist fiir die Leser dieser Zeitschrift von ganz besonderer Bedeutung dadurch, daB
er in seinem groBten, mehr als 250 Seiten umfassenden Kapitel die ,,forensische Beurteilung*
bringt. Sie ist geschrieben von Vorkastner, der, bevor er sich der gerichtlichen Medizin
zuwandte, lange Jahre Psychiater war und deshalb besonders dazu berufen ist. Er gibt eine
sehr gute, iibersichtliche und klare Darstellung des ganzen Gebietes. Erfreulicherweise bringt
er zahlreiche Entscheidungen des Reichsgerichts wieder. Ref. ist sehr wohl. bekannt, daB3
gar viele Psychiater den Entscheidungen oberster Gerichte mehr oder weniger skeptisch, um
nicht zu sagen, ablehnend, gegeniiberstehen. Wer aber in der Praxis steht, wei}, da in vielen
Fallen das Gericht bei der Anwendung und Deutung juristischer Begriffe auf die Stellung-
nahme des Reichsgerichts zuriickgreift; es kann aber der Stellung des Arztes vor Gericht
nur zugute kommen, wenn er auch hieriiber Bescheid weiB. Der Stoff 'ist so gegliedert, daB
zuerst die Stellung des Sachverstéindigen in Straf- und Zivilprozessen besprochen wird. Ref.
hatte gern gesehen, wenn Verf. sich noch schérfer.gegen die Beibehaltung des sachverstandigen
Zeugen ausgesproshen hitte. Fine Einrichtung, die nach des Ref. Ansicht mebr oder weniger
iiberfliissig 1st und nur zu Schwierigkeiten in der Praxis fithrt. Dann bespricht Vorkastner
das Strafrecht und den StrafprozeB; in einem weiteren Abschnitt das biirgerliche Recht und
den ZivilprozeB. Er beriicksichtigt nicht nur deutsche Verhiltnisse, sondern anch, wenngleich
patiirlich kiirzer, das Gsterreichische und schweizerische Recht und nimmt vor allem eingehend
auf die Strafrechtsreform Bezug. Sehr ausfithrlich befaBt er sich mit der verminderten Zu-
rechnungsfihigkeit. Aber trotz aller Argumente, die er mit Wilmanns und Homburger
gegen deren Einfithrung vorbringt, wird er deren Anhinger kaum eines Besseren belehren;
das hat er auch selber nicht erwartet, wie er betont. DaB auch der StrafrechtsausschuB des
Reichstages trotz der vorbildlichen Arbeit von Wilmanns die verminderte Zurechnungsfahig-
keit beibehalten hat, wird freilich auf den Veri. ebensowenig Eindruck machen wie die Tat-
sache, dafl alle neuzeitlichen Gesetre eine verminderte Zurechnungsfihigkeit anerkennen.
Um nur auf einzelne Punkte einzugehen, sei bemerkt, dafl er sich fiir Aufhebung des § 175
8t.G:B. ausspricht. Erfreulich ist seine Stellungnahme zu der strafrechtlichen Bedeubung
psychogener und reaktiver Storungen, nicht nur hinsichtlich der Zurechnungsfihigkeit und des
Strafvollzugs, sondern vor allem auch der Verhandlungsfihigkeit. Man kann ihm darin nur
beipflichten, daB er hysterische Zustdnde nicht als schwere Kérperverletzung im Sinne des
§224 8t.G.B. angesehen wissen will. Mit Befriedigung stellt Ref. fest, daB auch Vorkastner
scharf zwischen der Entmiindigungsreife und Anstaltspflegebediirftigkeit unterscheidet, und daf
ereine Entmiindigung Geisteskranker wegen ;, Gemeingefahrlichkeit* ablehnt. Ref. muf betonen,
daf nach seiner Erfahrung auch heute noch in den Kreisen der Juristen, nicht zum mindesten
der Anwilte, der § 1333 B.G.B. viel zu wenig bekannt ist. So muBte Ref. wiederholt den Anwalt
nicht nur auf diese Bestimmung aufmerksam machen, sondern geradezu dréngen, die Klage
zu erheben oder fortzufiihren — tibrigens mit Erfolg. Ref. bedauert, daB auch in der vorliegen-
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den handbuchmiBigen Darstellung der gerichtlichen Psychiatrie die soziale Gesetzgebung,
soweit sie den Psychiater angeht, nicht berticksichtigt ist, ebensowenig wie das Irrenrecht.
Die wenigen Ausfiihrungen, die Verf. in einem kurzen Anhang tiber die straf- und zivilrechtliche
Verantwortung des Irrenarztes gibt, kénnen fiir ein so groBiziigig angelegtes Handbuch der
Psychiatrie nicht ausreichen. Ob die Bemerkung des Verf., daB der preuBische Entwurf eines
Trrenfiirsorgegesetzes berechtigter Kritik unterliegt, ,,da er den einzig haltbaren Standpunkt
vermissen 1iflt, die Aufnahmen im Interesse der Kranken zu erleichtern und die Sicherung
gegen ungerechtfertigte Internierungen, die eigentlich bei dem Zusammenwirken einer ganzen
Reihe von Instanzen kaum notwendig erscheinen, in Form einer Appellation an eine Sicherungs-
behorde hinter die Aufnahme zu verlegen®, berechtigt ist, erscheint dem Ref., der freilich
bei der Beantwortung dieser Frage nicht unparteiisch ist, durchaus fraglich. Nur der Vollstén-
digkeit halber sei betont, daB mit dem Ref. sich vielleicht auch manche Leser an einzelnen
stilistischen Unebenheiten stoflen werden. Alles in allem aber eine auBerordentlich fleiffige
und brauchbare Arbeit, die dank der klaren Erfassung der Probleme nur dazu beitragen kann,
die Wertschitzung der gerichtlichen Psychiatrie auch in den Augen der Juristen zu erhdhen.
. Schulize (Gottingen).
® Praktische Differentialdiagnostik fiir Arzte und Studierende. Hrsg. v. Georg
Honigmann. Bd. 3. Differentialdiagnostik in der Psychiatrie. Von Hermann Haymann.
Mit einem Beitrag: Die diagunostische Bedeutung der Intelligenzpriifungen. Von Erich
Stern. Dresden u. Leipzig: Theodor Steinkopff 1930. VIIIL, 261 8. RM. 17.—.

Das sehr inhaltsreiche Buch bringt fir den Praktiker und Studierenden eine Ubersicht
fiber die wichtigeten Geisteskrankheiten und ihre gebréuchlichste Nomenklatur. Das Buch
vermittelt dem Leser die notwendigste Untersuchungstechnik. Besonders eingehend wird im
Anhang die Intelligenzpriifung in ihren verschiedenen Theorien behandelt. Vielleicht hitte
sich noch ein kurzer Anhang iiber gesetzliche Bestimmungen gelohnt, die dem Praktiker
meist unbekannt sind. Juliusburger (Berlin).

Franke, Georg: Die rechtlichen Grundlagen der Festhaltung Geisteskranker in
Irrenanstalten gegen ihren Willen. Psychiatr.-neur. Wschr. 1930 I, 9—11.

In Deutschland verfiigt bekanntlichk nur Baden (seit 1910) tiber ein besonderes
Trrengesetz, wonach die Festhaltung von Geisteskranken durch die behdrdliche ,,Statt-
hafterklarung rechtmiflig wird; letztere erfolgt durch das Bezirksamt auf Antrag
eines Antragsberechtigten (Verwandte, gesetzliche Vertreter, Behorden, Armenverband
usw.). Daneben ist noch die Unterbringung von Amts wegen (bez. amtliche Anord-
nung) auch ohne Antrag méglich sowie die fiirsorgliche Aufnahme im Dringlichkeits-
verfahren. Fine der badischen #hnliche Regelung ist im preufiischen Irrengesetz-
entwurf vorgesehen., In den iibrigen Lindern ist die Rechtslage nicht so einfach, da
die Unterbringung Geisteskranker nicht durch ein Reichsgesetz geregelt ist; man isb
hier also auf die Bestimmungen des BGB. angewiesen, nebst ministeriell gutgeheifienen
Abmachungen mit den Polizeibehdrden. Um nicht gegen den § 239 StGB. (Freiheits-
beraubung) zu verstollen, mull der Irrenarzt genau die Rechtslage priifen; am ein-
fachsten ist diese bei Minderjahrigen, Entmiindigten und Ehefrauen (im Fall der Zu-
stimmung des Ehemannes). Fir Gemeingefshrliche bestehen Abmachungen zwischen
den zur Unterhaltung dffentlicher Irrenanstalten verpflichteten Beh¢rden und den
zustindigen Polizeibehérden. Im iibrigen wird man am besten eine Pflegschaft oder
vorlgufige Vormundschaft einrichten, um einen Kranken gegen seinen Willen fest-
halten zu kdnnen. Besondere Vorsicht ist geboten bei Psychopathen, Alkoholikern und
anderen Stichtigen; fiir die Entmiindigung des Alkoholikers sind die 3 Voraussetzungen
des § 6 BGB. erforderlich (Gefahr des Notstandes, Unféhigkeit zur Besorgung der An-
gelegenheiten, Gefihrdung der Sicherheit anderer). Liguori-Hohenauer.

Friedberg, Benno: Begutachtung der Dienstunfihigkeit von psychopathischen Be-
amten. (Inst. f. Verbrechensforsch. u. Gesellschafisbiol., Bonn.) Arztl. Sachverst.ztg 35,
326—333 (1929).

Wenn ein Beamter vor Erreichung der Altersgrenze freiwillig ausscheiden und
ein Recht auf Bezug der Pension haben will oder wenn eine zwangsweise Versetzung
in den Ruhestand erfolgen soll, muB bei dem Beamten ,,dauernde Dienstunfahigkeit™
vorliegen. In Fillen psychischer Erkrankung ist es oft ungemein schwer, die Frage
der dauernden Dienstunfihigkeit zu klaren, insbesondere bei Grenzfillen psychischer
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Erkrankung, wie z. B. bei Psychopathen, Querulanten, Neurotikern, Arteriosclero-
tikern, Apoplektikern und Senilen. Verf. zeigt an Hand einiger gutachtlicher Arbeiten,
wie die Frage der dauernden Dienstunfihigkeit eines Beamten erst im Laufe lingerer
Beobachtungszeit beantwortet werden kann. Es handelte sich dabei um konstitutionell
bedingte, von &dufleren Einfliissen mannigfachster Art beeinfluBite -psychische FEr-
krankungen, welche aber durch Weiterentwicklung schlielich zur dauernden Dienst-
unfihigkeit fithren muften. Psychopathische Personlichkeiten zeigen meistens eigen-
tiimliche Einstellung zu ihren Vorgesetzten, sind iibertrieben empfindlich, aufbrausend,
mifitravisch usw. ‘ Kurt Mendel (Betlin).,

. Nyssen, René: La valeur de Phyperpnée dans le diagnostic de I’épilepsie. (Die
Bedeutung der Hyperventilation fiir die Diagnose der Epilepsie.) Rev. Droit pénal
9, 994—1008 (1929). .

Bei der Bedeutung des direkten Nachweises epileptischer Anfille ist es begreiflich,
daB man auf verschiedene Weise versucht hat, solche zu provozieren., Unter den vor-
geschlagenen Methoden steht in erster Linie die Hyperventilation, wie sie Rosett
und gleichzeitig F6rster vorgeschlagen haben. Nyssen gibt eine Ubersicht der Lite-
ratur iiber diese Frage. Er selbst versuchte das Verfahren hei 41 ausgesprochenen
Epileptikern, von denen freilich ein Teil bei der Beurteilung der Ergebnisse ausgeschlossen
werden muBte. Er laBt 30—40, selbst 60 Minuten hyperventilieren. 6 Fille ergaben
ein positives Resultat. Darunter 1 Fall erst nach Abschluf der Hyperpnoe. Seine
Versuche wurden im Sommer ausgefiihrt, was vielleicht Bedeutung hat.- Nur in einem
Falle gelang es, ein 2. Mal den Anfall auszuldsen. Die Anfille traten bei den einzelnen
Féllen in der 5. bis 30. Minute der Hyperpnoe auf. Einzelne der positiv reagierenden
Félle nahmen Brom oder Gardenal, aber in Dosen, die die Anfille nicht unterdriickten.
Negatives Ergebnis spricht nicht gegen Epilepsie, zum positiven Ausfall ist eine ge-
wisse Krampfbereitschaft notwendig, aber Auftreten epileptischer Anfillle unter diesen
Umsténden spricht entschieden fiir eine bestehende Epilepsie. E. Redlich (Wien).*°

Springlova, Marie, und Otakar Janofa: Senile Psyehosen nach Sehiidelbriiehen, Cas.
1ék. Cesk. 1929 II, 1242—1246 u. franz. Zusammenfassung 1245—1246 [Tschechisch].

Auf Grund von 3 Fillen werden die kommotionellen Psychosen bei Senilen be-
sprochen. Im Gegenteil zu jungen Leuten, bei denen eine Kommotion gewshnlich
nicht juvenile Psychosen hervorruft, sind die Psychosen alter Leute nach einem Schédel-
trauma immer senile Psychosen. Die Nichtbeachtung dieser Regel fithrt zu mannig-
fachen diagnostischen Irrtiimern. Bdlint (Kofice-Kaschau).,

- Courbon, Paul: Auto-mutilations pittoresques d’une analgésique algophobe. (Eigen-
artige Selbstverstiimmelungen einer gleichzeitig analgetischen und algophoben Kranken.)
(Soc. Méd.- Psychol., Paris., 29. VII. 1929.) Ann. méd.-psychol. 87, II, 270—273 (1929).

40jabrige Schwachsinnige bringt sich dauerrid Verletzungen durch Stiche und Bisse
mit schwerer AbsceBbildung in der phantastischen Absicht bei, damit Krankheiten zu meiden.
Die gleiche Kranke, die bei Schmerzpriifung véllig analgetisch ist, bekommt beim Ver-
binden usw. starke Schmerzreaktionen mit Erblassen, Schwitzen, Ohnmachten. Es stellt dies
ein Beispiel der Wichtigkeit von Vorstellungen in der Entstehung von Empfindungen dar.
Blondel erinnert an die gesunden Menschen, die bei Zahncaries sich lieber selbst die Zahne
zu ziehen versuchen, statt zum Zahnarzt zu gehen. Colin erinnert an #hnliche Suggestiv-
wirkungen, z. B. Tod nach wenigen Tropfen Chloroform bei einem Kranken, der vor der
Operation Angst hatte. Courbon: Ein solcher emotioneller EinfluBl ruft vasomotorische
Krampfe und endokrine Hypersekretion hervor, welche die schweren Wirkungen der Ope-
ration erkliren. Beim Tod durch Emotionen findet man meist eine organische ,,Meiopragie®‘.

F. Stern (Kassel).,

Catalin, Emilio: Angstvolle Autosuggestion bei doppelter Personlichkeit infolge
spiritistiseher Praktiken. (Dep. Nac. de Hig., Buenos Aires.) Rev. Criminologia ete.
16, 544—571 (1929) [Spanisch]. :
) Die Grundlage der Betrachtungen bildet der ausfithrlich geschilderte Fall eines hallu-
zinierenden, durch spiritistische Ideen infizierten Paranoikers, dessen spezifische Krankheits-

Z. . d. ges, Gerichtl. Medizin, 16. Bd. 4
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bereitschaft schon von Kindheit an sich in der Neigung zu phantastischer Lektiire, zum
Mystischen offenbarte und bei dem Sinnestauschungen, auch der Kérperfithlsphire, Angst-
zustiinde, autosuggestive Betrachtungen eine Anderung, schlieBlich Verdopplung der Persén-
lichkeit mit alternierenden BewuBtseinszustinden herbeifithrten.  Pfister (Bad Sulza).®°

Wiirfler, P.: Pathologischer Aberglaube. Gutachten iiber ProzeBiihigkeit, (Landes-
anst., Eberswalde.) Allg. drztl. Z. Psychother. 2, 630—638 (1929).

Zu dem Problem von Aberglaube und Wahn hatte die Redaktion der Z. Psychother.
einige Fragen formuliert, die auf ein von Witrfler erstattetes Gutachten Bezug nehmen.
Ich hebe nur das Wichtigste heraus. 1. Warum nimmt das psychopathologische Ge-
schehen so verhaltnisméafig haufig den Aberglauben zum Inhalt? 2. Welche Kriterien
erkennen wir als geltend an fiir pathologischen Aberglauben? Ist die an sich normale
kausale Betrachtung deswegen pathologisch, weil an Krifte apelliert wird, die wir nicht
mehr anerkennen? Und damit zusammenhingend 3. Erscheint im vorliegenden Fall
der Beweis fiir das Pathologische des Aberglaubens erbracht oder kann nicht die be-
sondere affektbetonte Situation zum Aberglauben als einem affekt-affinen Primitiv-
denken hinfithren. Und schlieBlich: Welche SchluBfolgerungen ergeben sich hinsicht-
lich der Prozeffahigkeit ?

Es handelt sich um eine Frau, die, bisher ganz gesund, aber aus abergliubischem Milieu,
die Erkrankung ihres Mannes, Anfille von Kreislaufstérungen mit schweren Angstzusténden,
auf ihre Mieter, mit denen die Familie in Streit lebt, bezieht. Das Ehepaar zieht eine Frau
zu Rat, die sich auf iibernatiirliche Dinge verstehen soll, nachdem diese versagt hat, eine
zweite. Diese Frauen bestirken durch ihre geheimnisvoll wirkenden Handlungen die Frau in
jhrem Glauben. Selbst der Tod des Mannes bedeutet ihr nur eine Bestatigung. Auch die
hohe Geldforderung der als Helferin verehrten Frau erschiittert jhren Glauben nicht. Sie
bleibt bei der Idee, dal ihr Ehemann durch den Mieter geistig ermordet sei und verteidigt
dies in der Unterredung in recht drastisch-urwiichsiger Weise. Andere Wahnideen oder krank-
hafte seelische Anzeichen aufer einer Neigung zu rechtlichen Beeintriichtigungsgefithlen
wurden mnicht festgestellt. Wiirfler nimmt eine partielle krankhafte Geistesstorung an —
er spricht von einer wahnhaften Idee —, infolge derer die Frau geistig unfihig sei, den vor-
liegenden ProzeB zu fithren. An die Fragen der Redaktion kniipfen sich weitere Diskussionen
an, die an anderem Orte behandelt werden.

Ref. méchte selbst zur Beurteilung bemerken: Man kann davon sprechen, daf sich
ein Wahn in abergliubischen Formen des Primitivdenkens niederschligt (besonders in
der Schizophrenie) und ebenso auch, daB sich — unter bestimmten biologischen Vor-
aussetzungen und unter dem EinfluB eines starken personlichen Glaubensbediirfnisses —
aus einer traditionell ,abergliubischen” Glaubensauffassung eine zdh festgehaltene
und verteidigte Wahnidee entwickelt. Ob ein derartiger Fall hier schon vorliegt,
kénnte nur die weitere Entwicklung und Symptomgestaltung des Falles lehren, die
ergeben wird, ob der Fall noch aus der Sphire aberglaubischen Primitivdenkens allein

erklarbar Dbleibt. Storch (GieBen).°°

Haeberlin, Carl: Bemerkungen zam Gutachten Wiirfler ,, Aberglaube und Prozef-
fihigkeit“. Allg. arztl. Z. Psychother. 2, 696—697 (1929).

Haeberlin meint in dem im Gutachten Wiirfler behandelten Fall ,, Aberglaube
und ProzeBfahigkeit® (siehe vorstehendes Ref.), daB von einem pathologischen Aber-
glauben noch nicht gesprochen werden kénne. Die Moglichkeit, den wirklichen Sach-
verhalt beziiglich der Erkrankung des Mannes zu erkennen, wurde der Frau von den
Arzten genommen, von denen mehrere in autoritativer Weise versichert hatten, dafl ihr
Mann nichts Xrankhaftes am Herzen habe (es handelt sich um eine schwer erkennbare
Coronarsklerose), dagegen hitten die Frauen sie nachdriicklich im Bann des Aber-
glaubens gehalten. Es ist also nicht wunderbar, daf der in ihren Kreisen bereitliegende
alte Volksaberglaube gleichsam in die Einsichtsliicke strémte. Daf sie nun in bezug auf
den Mann allen verniinftigen Uberlegungen unzugiinglich wurde, erklért sich wohl aus
einer starken libidindsen Bindung. Gerade nach der Aussage der Arzte schien es ihr
méglich und sinnvoll, den Kampf mit dem Schicksal fiir den Mann aufzunehmen.
Es handelte sich um eine iiberwertige Idee, die aber hinsichtlich der Prozeffahigkeit
einer Wahnidee gleich zu erachten ist. Storch ((ieBen).°°
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Hechst, Béla: Gehirnanatomische Untersuchung eines Hingerichteten. Zugleich
ein Beitrag zur Histopathologie der Schizophrenie. (Hirnhistol. Abt., Psychiatr.-Neurol.
Univ.-Klin., Budapest.) Arch. f. Pgychiatr. 89, 131—176 (1929).

Ein 34jdhriger Baumeister erwiirgte nach 5jahriger Ehe in einer Nacht seine zwei dlteren
Kinder und vergrub ihre Leichen. In der nichsten Nacht totete er auf dhnliche Weise seine
Gattin und sein Kind. Nach der Tat blieb er einige Tage in dem Dorf, verkaufte sein Mobiliar-
vermégen, ohne daf3 jemand eine Verdnderung seines Wesens wahrnahm. Dann lebte er 1/, Jahr
in Budapest, fliichtete, als die Verwandten die verschwundenen Angehérigen suchten, nach
Griechenland, dann nach Ruménien, von wo er nach Ungarn gebracht wurde. Der Grenzpolizei
erzihlte er aus freien Stiicken das Schicksal seiner Familie und gab als Grund fiir den Familien-
mord eheliche Untreue seiner Frau an, wihrend als wirkliches Motiv angenommen werden
muBte, daB er die Familie beseitigen wollte, um eine andere Frau zu heiraten. Bei einer psychia-
trischen Untersuchung wurde keine Geistesstorung festgestellt. Erst in der Nacht vor seiner
Hinrichtung offenbarte er dem Geistlichen seine GréBenideen; er wollte die Welt begliicken
mit einer Erfindung, mit der er die Probleme der Landwirtschaft mit einem Schlage l6sen
wollte.

Hechst ist der Ansicht, daB es sich bei dem Téter um eine schizophrene Geistes-
storung handelte, die psychisch abnormen Erscheinungen der letzten Nacht sind nicht
zu erkliren mit der Angst vor der Hinrichtung, da er seine geistige Ruhe bis zum Tode
bewahrte. Aller Wahrscheinlichkeit nach hat er seine GroBenideen schon lange, viel-
leicht schon zur Zeit der Tat gehabt, sie aber mit gréBter Sorgfalt vor der Umwels,
auch vor den Arzten verheimlicht. Die Moglichkeit, daB die schizophrene Geistesstérung
sich erst-in den letzten Tagen seines Lebens entwickelt hat, 1464 sich nach H. nicht
ganz ausschlieBen. In dem Gehirn des durch Erhéingen hingerichteten Mannes fanden
sich bei der mikroskopischen Untersuchung zahlreiche pathologische Prozesse; auf die
Einzelheiten kann hier nicht niher eingegangen werden. Bei den pathologischen Ver-
gnderungen handelt es sich nach H. um histologische Charakterziige einer endogenen
Erkrankung. Salinger (Herzberge).

Ubenauf, Kurt: Arbeiten zur Frage des angeborenen Schwaehsinns, I. Mift. Zum
Problem der Archicapillaren. (Thdir. Landesheilonst., Stadtroda b. Jena, Anst. Katha-
rinenhof, Grof-Hennersdorf, Freistaat Sachsen u. Anst. d. Landesjugendamies, Hamburg.)
Arch. f. Pgychiatr. 88, 511544 (1929).

In den Bemiihungen der Briider Jaensch, in der Mannigfaltigkeit der psycho-
physischen Erscheinungen dahinterliegende urspriingliche Urformen zu enthiillen,
spielt auch die Morphologie der Capillaren eine Rolle, insbesondere die Differenzierung
der Nagelfalzcapillaren. Die zeitlich ersten Bildungsschichten werden als ,,Archibil-
dungen‘* bezeichnet und ihre Persistenz gegebenenfalls mit der Struktur der Gesamt-
personlichkeit in Verbindung gebracht, wobei die Hemmung in der Capillarbildung
als Ausdruck einer allgemeinen, somit auch seelischen HemmungsmiBbildung zu gelten
hétte. Der Verf. hat an mehr als 3500 Individuen jeden Lebensalters diese Verhiltnisse
untersucht und kommt zu dem Ergebnis, daB der postulierte Zusammenhang nicht
erwiesen ist. Auch bei Stérungen der inneren Sekretion: Mongolismus, Schizophrenie
und Hérstummbeit gilt, daf der Beweis fiir die Annahme einer Kennzeichnung der
Minderwertigkeit auf Grund des Capillarbefundes nicht gesichert ist. (Zu einem in glei-
chem Sinne ablehnenden Ergebnis kommen auch: L. Doxiades und R. Hirschfeld
(Klin. Wschr. 1930 I, 20.) Hoche (Freiburg i, Br.).,

Kreyenberg, Gerhard: Capillaren und Sehwaechsinn. Erginzende Mitteilungen zu
der Arbeit von K. Ubenauf: ,,Zum Problem der Archicapillaren®. (Alsterdorfer Anst.,
Hamburg-Alsterdorf.) Arch. f. Psychiatr. 88, 545—553 (1929).

» Die vorliegende Arbeit will als Anhang zu der vorstehend referierten Abhand-
lung Ubenaufs gelten; sie stiitzt sich auf ein Material von 900 Schwachsinnigen und
kommt in der Hauptsache zu denselben Ergebnissen wie Ubenauf. A. Hocke.,

Salinger, Fritz: Falsche Selbsthezichtigung im Cocainrauseh, (Heil- u. Pflegeanst.,
Herzberge b. Berlin.) Arch. Kriminol. 86, 15—22 (1930).

Kurzes Eingehen auf die Literatur der falschen Selbstbezichtigungen. Dann teilt Verf.
eine eigene Beobachtung von 1925 mit. Es handelt sich um einen 23jihrigen, haltlosen Psycho-

4%
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pathen, der zwar angibt, eine lebhafte Phantasie zu haben, bei dem sich aber frither Neigung
zu Pseudologia phantastica nicht nachweisen lieB. Wiederholt Cocainridusche nach Dosen von
mehreren Gramm mit haptischen und offenbar auch optischen Sinnestiduschungen. In einem
solchen Rausch liest er in einem polizeilichen Plakat tiber die Ermordung eines Pagen. Er lebt
sich in die Vorstellung hinein, selbst der Mérder zu sein, und erlebt nicht nur die Tat selbst,
sondern auch bis in Einzelheiten eine vorangehende Bekanntschaft mit dem Pagen, schildert
dies in starkem Angstaffekt der Polizei.. Am nichsten Tag treten Zweifel bei ihm auf, denen
volle Kritik folgt. Pohlisch (Berlin).

Abe, Katsuma: Etudes sur le morphinisme chronique. Nouvelles théories sur le
morphinisme ehronique et son traitement. (Inst. de Pharmacie, Univ., Tokyo.) Rev.
d’Hyg. 52, 365—372 (1930). ,

Die Bestrebung, dem Problem des Morphinismus von der Stoffwechselseite her
naher zu kommen, ist sicherlich heuristisch von grofler Bedeutung. Verf. schildert zu-
nichst die dlteren Theorien von Marme, Hirschlaff, Faust und Cloetta. Auf
Grund eigener Tierversuche, bei denen die Organgewebe des Hirns, Riickenmarks,
der Leber, Nieren im Verhdltnis zum Serum bei Katzen, Hunden und Kaninchen
toleranzméBig verglichen wurden, gelangt Verf. zum Teilungskoeffizienten: Gewebs-
affinitdt/Serumaffinitit. Es werden 2 Typen gefunden: Die natiirliche Toleranz
einiger Tiere ist stirker als die der anderen, denn bei den einen adsorbiert das Serum mehr
Morphin, das Gewebe weniger; der Koeffizient ist dann kleiner. Bei dem 2. Typ ist
die natiirliche Toleranz auch stirker bei den Einen als bei den Anderen, denn, obgleich
bei den Ersten das Serum weniger M. adsorbiert, adsorbieren auch die Gewebe weniger:
der Koeffizient ist also ebenfalls schwiicher. Aus diesen Erwigungen heraus ergibt
sich dann, daf§ der prinzipielle Grund der erworbenen M.-Toleranz das Streben darstellt,
den Koeffizienten unter dem Einflul des M. zu erniedrigen. Diese Erniedrigung ent-
spricht der Minderung der Gewebssensibilitdt, wie sie von Cloetta und van Dongen
angenommen wurde. Die Entziehungserscheinungen sind parasympathische Reiz-
symptome, wie man an Experimenten am isolierten Organ sehen kann. Verf. vermutet,

daf} die Abstinenz einen Ausdruck des Verlassens des M. aus den Geweben darstellt.
So interessant diese theoretischen Erorterungen sind, fithren sie im praktischen Teil
der Therapie zu keinen neuen Gesichtspunkten. Verf. empfiehlt Kombinationen von Sedativen
mit Aspirin und Antipyrin. Er hat ca. 40 Fille bei einer Gewohnheitsdosis von 6 cg téglich
mit dieser Methode gunstig beeinflufit. Der Psychiater, gewohnt, Morphinisten mit Tages-
dosen bis zu 4 g zu entziehen, wird nach Meinung des Ref. mit dieser Methode im Gegen-
satz zur Schlatkur nicht auskommen. Leibbrand (Berlin).

Morinaka, K.: Chronie morphine intoxieation. (Chronische Morphiumvergiftung.)
(Dep. of Internal Med., Manchuria Med. Coll., Mukden.) Nat. med. J. China 15, 764
bis 794 (1929).

Umfassender Bericht itber Entstehungsursache und Vorkommen des Morphinismus
in Japan nebst biochemischen und pharmakologischen Untersuchungen, die wahrend
der Vergiftung und der Abstinenz angestellt wurden. 21 Tabellen, 6 Photographien.

F. 4. Pickworth (Birmingham).

Schwarz, Hanns: Fille von Kodeinismus. (Psychiair. u. Nervenklin., Charité,
Berlin.) Dtsch. med. Wschr. 1930 I, 8—9.

Beschreibung von mehreren echten Fillen von chronischem Kodeinismus mit
typischen Entziehungserscheinungen; daraus ergibt sich fiiv den Praktiker erhohte
Aufmerksamkeit wie bei allen Alkaloiden, zumal die Lehrbiicher dem Kodeinismus
bis jetzt nicht genug Rechnung tragen. Leibbrand (Berlin).

Jaeger: Sozial-psyehiatrisehe Betrachtungen zur Alkoholfrage. Allg. Z. Psychiatr.
91, 368—388 (1929).

Nach dem ,,Statistischen Jahrbuch fiir das Deutsche Reich® setzt seit 4 bis
5 Jahren wieder eine erhebliche Zunahme des Verbrauches geistiger Getrinke ein,
besonders des Bieres. Die Zahl der fiirsorgebediirftigen Trinker hat 1925 die Vor-
kriegszahlen im ganzen erreicht und seither sogar iiberschritten. Allerdings hat sich
die Zusammensetzung der anstaltsbedtirftigen Trinker gedindert. Die Alkoholpsychosen
(Halluzinose, Delir und Korsakowsche Psychose) treten zuriick zugunsten der leichten
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Formen der trunksiichtigen Psychopathen, die heute das Bild beherrschen. Nach
kurzer Besprechung der exogenen und endogenen Momente, die zum Alkoholismus
filhren, geht Verf. auf die Bekdmpfungsméglichkeiten ausfithrlicher ein.  Pohlisch.

Thiken, Johannes: Uber den Stand, die Moglichkeiten und die Grenzen einer
Statistik betreffend den Erfolg einer Heilbehandlung wegen Alkoholismus. Internat. Z.
Alkoholism. 37, 289—293 (1929).

Berechtigte Kritik an der Trinkerheilstittenstatistik. Die Erfolgsziffern schwanken
zwigchen 10 und 60%. Diese groBe Differenz erklirt sich u. a. durch folgende statistische
Méngel: der Begriff Erfolg wird uneinheitlich oder 14ssig gebraucht, ebenso der Begriff
Alkoholismus. Die Mafnahmen in den einzelnen Heilstatten, die Dauer der Behand-
Iung, die daran sich anschlieBende oder fehlende Betreuung, die verschiedenen sozialen
Momente — all dies ist bei den bisherigen Statistiken nicht gentigend beriicksichtigt
worden. Die Kritik des Verf. ist sehr zu begriien. Noch mehr als der Verf. méchte
Ref. Wert auf die Konstitution des Trinkers legen. Fohlisch (Berlin). °°

Schabel, K.: Soziologische und klinische Tatsachen zum Problem des Alkoholismus.
(Univ.-Klin. f. Gemiits- u. Nervenkrankh.. Tibingen.) Alkoholfrage 25, 3056—316 (1929).

Statistik der Alkoholikeraufnahmen in der Tiitbinger Klinik von 1919—1927.
Die Vorkriegsziffer der Hundertsitze an Alkoholerkrankungen war 1926 erreicht.
Aus den allgemeinen Ausfithrungen iiber das Tiibinger Material verdienen die iiber
den epileptischen Anfall beim chronischen Alkoholismus und Delirium tremens hervor-
gehoben zu werden, ferner die Beobachtung, da die Deliranten unter allen Alkoho-
likern den geringsten Prozentsatz an psychopathischen Anlageanomalien boten, da-

. gegen ist hier der berufliche EinfluB besonders stark. Verf. hebt in dieser Beziehung
die Ubereinstimmung mit den Erfahrungen Dresels in Heidelberg und des Ref. in
Berlin hervor. Pohlisch (Berlin).,

Vedenskij, I.: Uber reaktive Psychosen bei Alkoholikern. Trudy psichiatr. Klin. 8,
472—483 (1928) [Russisch].

Schilderung von 4 Fillen. Hs handelt sich um reaktive Psychosen bei Alkoho-
likern, die nach dem Typus der akuten Alkoholpsychosen verliefen. Trotz der duBer-
lichen Ahnlichkeit mit dem Status bei Delirium tremens, verzeichnet Verf. das Fehlen
von typischen somatischen Zeichen des Delirium tremens, den Zusammenhang der
Wahnideen und Halluzinationen mit Traumen, es handelt sich also in den beigefithrten
Fillen um psychogene Erkrankungen. Die Fille gehoren dem epileptischen Kreise,
was in Verbindung mit Contusio (in 3 Fillen) und chronischem Alkcholismus die
Reaktionsbereitschaft zu Dimmerzustéinden und Delirien geniigend erklért.

Mark Serejski (Moskau).,

Simon, Alfred: Schidelverletzung, Alkohelismus und Selbstmord. (Versorgungs-

drztl. Untersuchungsstelle, Heidelberg.) Arztl. Sachverst.ztg 36, 135—140 (1930).
Mitteilung von 2 Féllen. Im ersten handelte es sich um einen Mann, der 1916 im Felde
an Mittelohreiterung erkrankte, 1921 und 1922 an ,.eigentiimlichen® Zusténden litt, die als
Folgezustinde des Ohrleidens (Meningitis, Epilepsie, AbsceB) gedeutet, von anderer Seite
als multiple Sklerose aufgefait wurden. Eine radikale AufmeiBelung 1928 ergab schleimigen
Eiter in den Zellen des Warzenfortsatzes, caritse Zerstorung der Gehérknochelchen; die er-
krankten Zellen wurden ausgerdumt. Einige Monate spiter nahm sich der Mann das Leben
durch Erhéngen. Der behandelnde Arzt fithrte den Selbstmord auf das schmerzhafte Ohrleiden
zurtick. Demgegeniiber stellte die Universitéts-Ohrenklinik Heidelberg fest, daB alle Er-
scheinungen nicht auf dem Ohrleiden, sondern auf einer durch viele Jahre bestehenden chroni-
schen Trunksucht mit deliranten Zustinden, alkoholepileptischen Anfillen beruhten, D.B.
demgemaB nicht vorliegt. Im 2. Falle handelte es sich um einen Mann, der 1915 eine Granat-
splitterverletzung am Kopfe erlitt, die lediglich einen schnell voriibergehenden Sprachverlust
und eine seichte Knochendelle auf dem linken Scheitelbein zeitigte. Spéter traten Anfille:
auf, deren Natur nicht geklart wurde. 1920 hat er plotzlich seine Stellung verlassen, reiste
fort, hatte angeblich hieran keine Erinnerung, legte 1924 im Keller des Schulhauses einen
Brand an, nahm sich 1928 durch Leuchtgasvergiftung das Leben. Auch hier wurde festgestellt,
daB ein jahrelanger schwerster Alkoholmifibrauch vorlag, typische Trinkerdegeneration be-
stand (Mihandlungen von Frau und Kindern, Vertrinken seines ganzen Einkommens, Schul-
den, Unterschlagungen, unsittliche Handlungen an seinen 2 Tochtern und seinem Sohne),
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die an sich harmlose Verletzung fiir sein Verhalten nicht in Betracht kommt, der Selbstmord
mit der Trunksucht sicher in ursichlichem Zusammenhange steht. Anschliefend gibt Verf.
eine Ubersicht {iber die einschligige Literatur, nach der Epilepsie nur ganz selten, Alkohol-
mifBlbrauch ungemein hiufig zum Selbstmord fithrt. Klieneberger (Konigsberg i. Pr.).

Biselsberg, A.: Alkohol und Unfall. Wien. klin, Wschr. 1930 I, 6—7.

Sehr hiufig sind schwere Verletzungen, welche der Berauschte seinen Mitmenschen
zufiigt und denen er selbst im Rausche ausgesetzt ist. Fast die Hilfte dieser Unfille
im Rausche ereignet sich am Samstag-(Sonntag-) Abend bzw. nachts. Ein erfolgreiches
Mittel zur Bekdmpfung des AlkoholmiBbrauches lige darin, dafl derjenige, welcher
sich berauscht, auch wenn er kein Delikt begeht, bestraft wird. ,,Am wirksamsten
wire es, wenn der Rausch iiberhaupt nicht mehr als Milderungsgrund im Sinne des
Gesetzes aufgefalit wiirde. Wenn dieser Vorschlag aus juridischen Griinden nicht
durchfithrbar wire, sollte die im Rausch begangene Tat wesentlich strenger geahndet
werden als es jetzt der Fall ist. ,,Wann wird endlich {iber einen sinnlos Berauschten
ein gesellschaftliches Verdikt ausgesprochen und der Rausch als ein Zustand aufgefalt
werden, der mit der persénlichen Wiirde des Menschen unvereinbar ist 2

Kurt Mendel (Berlin).,

Garvin, William C.: Post prohibition aleoholic psychoses in New York state.
(Alkoholpsychosen im Staate New York seit Einfithrung der Prohibition.) (Binghamion
State Hosp., Binghwmion.) Amer. J. Psychiatry 9, 739—754 (1930).

Einen Einblick in die Verbreitung der Trunksucht gibt die Statistik iber die
Zahl der Erstaufnahmen wegen Alkoholpsychosen in den staatlichen Anstalten von
New York. Im Jahre 1909 waren 10,8% aller Erstaufnahmen in diesen Anstalten
Alkoholpsychosen. Diese Zahl sank allmihlich bis zum Jahre 1915 auf 5,6%. Die
allgemeine Prosperitit der ersten Kriegsjahre hatte einen Wiederanstieg bis auf 8,6%
im Jahre 1917 zur Folge. Als mit Eintritt Amerikas in den Krieg strengere
MaBnahmen ergriffen wurden, sank die Zahl auf 5,2—4,0—1,9% in den Jahren 1918
bis 1920. Der Alkoholschmuggel hatte sich damals noch nicht organisiert. Seitdem ist
die Zahl der Alkoholpsychosen allmihlich wieder auf 7% im Jahre 1927 gestiegen,
withrend sie 1928 wiederum 5,9% betrug. — Die Iren sind von jeher unter den Kranken
mit Alkoholpsychosen am stérksten vertreten gewesen., Zugenommen hat die Zahl der
Slawen, Italiener und Neger, wahrscheinlich weil ihr Anteil an der Bevolkerung von
New York gestiegen ist. Am miBigsten sind die Juden. — Auffallende Verinderungen
sind seit dem Krieg auch in der Art der Alkoholpsychosen eingetreten. Der chronische
Alkoholismus ist erheblich seltener geworden, dagegen sind die akuten Alkoholintoxi-
kationen viel haufiger und viel schwerer. Die Ursache liegt darin, da der Alkohol fiir
die meisten zu kostspielig geworden ist, um sich dauernd gréBere Mengen zu verschaffen.
Dagegen trinkt jetzt jeder soviel er nur kann, wenn sich ihm eine Gelegenheit -dazu
bietet. Dabei ist die Qualitdt des Alkohols wesentlich schlechter, da er zum Teil aus
Methylalkohol gewonnen wird. Campbell (Dresden.),

Herschan, Oito: Typologie der psychiseh eheuntaugliehen Fraun. Z. Sex.wiss. 16,
323—337 (1929).

Was die Frage der Eheuntauglichkeit aus psychischen Griinden betrifft, so
lassen sich, von den Geisteskrankheiten abgesehen, bei den Frauen 2 Hauptgruppen
unterscheiden: Psychopathische Frauentypen, die durch Triebabweichungen zur Ehe
sich nicht eignen und Frauentypen, die sich durch Charakter und Temperamentab-
weichungen erheblich von der Norm abheben. Die psychopathischen Stérungen, die
zur Ehe untauglich machen, kénnen auch in komplexer Form auftreten, wie bei den
hysterischen, stark schizoiden und hypochondrischen weiblichen Personlichkeiten.
Psychopathisch veranlagte Frauen, gleichgiiltig, ob sie leichtere oder stirkere Wesens-
verdnderungen pathologischer Art aufweisen, sollten unter allen Umstiinden von der
Ehegemeinschaft bewahrt bleiben. Die Erfahrung zeigt, daf es in der Ehe bei diesen
Typen degenerierter Weiblichkeit zu schwerwiegenden psychischen und ehelichen
Konflikten kommt, an denen die Gemeinschaft in den meisten Fillen zerbricht. Die
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Ehe mit ihren vielseitigen und zahlreichen Konfliktsmoglichkeiten stellt keine Heil-
mittel fiir diese Persénlichkeiten dar, sondern provoziert geradezu pathologische
psychische Reaktionen, die das Vorhandensein der beiden Partner zur unertriglichen
Situation gestaltet. Es werden die einzelnen Typen der psychisch eheuntauglichen Frau
besprochen und die Griinde klargelegt, warum sie sich nicht zur Ehe eignen. Die Homo-
sexuelle, Bisexuelle, die homoerotischen Spielarten, Gargonne, Girltypus werden be-
schrieben. Unter den Triebgestérten werden die Masochistin und Sadistin auf ihre
Eheuntauglichkeit untersucht und als zur Ehe nicht geeignet ausgeschieden. Frigiditit
und Dyspareunie werden unter diesem Gesichtspunkt nur insoweit besprochen, als
gie das Symptom einer konstitutionellen Stérung darstellen, die.schon selbst als ehe-
hindernder Faktor zu betrachten ist. In 63 daraufhin untersuchten Fillen fanden sich
19 Infantilistinnen, 17 Hypoplastikerinnen und 9 Asthenikerinnen. Unter den charakter-
lich gestorten, zur Ehe untauglichen Frauen ragt der egozentrische, herrschsiichtige
Typ hervor, der durch die Uberbetonung des Ichs die mannigfaltigsten Ehekonflikte
schafft. Bine interessante, aber fiir die Ehe ungeeignete Spiclart dieses Typs ist die
sog. ,,Luxusfrau‘, die hiufige flieBende charakterliche Ubergiinge zum Halbwelttypus
zeigt. Von den Ichunterwertenden psychopathischen Frauentypen werden die Uber-
empfindsam-Sensitiven, Hypochondrischen und mit Minderwertigkeitskomplexen be-
hafteten Frauentypen niher gekennzeichnet und als eheuntauglich beschrieben. Eine
besondere Gruppe der charakterlich Abwegigen bilden die psychopathisch Streit-
stichtigen, die sich durch-ihre Rechthaberei, ihr Quernlantentum und Gefithlsarmut
als Ehegeféihrfinnen nicht eignen. Auch die Depressiven werden auf ihre Ehetauglich-
keit, untersucht, Besonders besprochen werden ferner die psychopathischen Siichtig-
keiten. Alkoholismus, Morphinismus und Cocainismus und ihre Auswirkungen auf die
Ehefihigkeit der davon betroffenen psychopathischen Frauentypen. Als komplexe
Form der psychopathischen Defektzustéinde, die zur Ehe untauglich machen, wird die
Hysterie auéfithrlich erértert und davor gewarnt, die Ehe als Heilmittel fiir diese
psychische Storung zu betrachten. Da die Hysterie sehr oft nur ein Symptom noch
anderer vorhandener seelischer Defektzustinde, Psychopathien und Psychosen ist,
nicht selten auch mit schizophrenen Charakteranlagen sich paart, so ist das Eingehen
der Ehe mit einer ausgesprochenen Hysterica fiir den Mann von vornherein ein Ungliick.
‘ Otto Herschan (Breslau).,

Hauptmann, Alfred: Der EinfluB der Generationsvorginge auf die Psyche der
Frau. (Univ.-Nervenklin., Halle a. S.) Arch. Frauenkde u. Konstit.forschg 15, 381
bis 400 (1929). .

Verf. gibt einen Uberblick iiber die gegenwirtige psychiatrische Auffassung von den
psychischen Generationsstérungen. Im wesentlichen statt einer spezifischen Menstruations-
psychose eine gleichzeitig mit der Menstruation auftretende Seelenstérung, die gleich ihr
einem cerebralen Regulationsprinzip folgt und so ihre Periodizitit erfihrt; statt einer spezi-
fischen Wochenbetts- oder Lactationspsychose entweder eine durch Fiebereinfliisse erzeugte
symptomatische oder durch den korperlichen ProzeB nur ausgeldste sonstige psychische Stérung.

Daneben kommen dann psychologisch verstehbare, reaktive psychogene Psychosen innerhalb
dieser Perioden in Betracht. ' Birnbaum (Herzberge).

Golant-Ratner, Raissa: Uber den Ehe- und Mutterschaftswahn und seine noso-
logische Bedeutung. (Psychiair. Klin., Staatl. Hochsch. |. Med. Wiss., Leningrad.)
Arch. f. Psychiatr. 89, 690—707 (1930).

Auf Grund von 3 ausfiihrlich mitgeteilten Krankengeschichten wird die Frage
der Einreihung von ,,Ehe- und Mutterschaftswahn® ins System erortert. In allen
3 Hillen fillt der Beginn in vorgeriicktes Lebensalter, 2mal ins Klimakterium. Die
Krankheit entspringt nicht aus den Eigenheiten der Persénlichkeit, erscheint auch
nicht als Reaktion auf irgendein Erlebnis, sondern kennzeichnet eine Verinderung
der Personlichkeit etwa im Sinne einer Verarmung, Verflachung und einer Storung
des lebendigen Kontaktes mit der Umwelt., In allen mitgeteilten Fallen handelt es
sich um Frauen, die keinen Geschlechtsverkehr gehabt hatten, die aber glauben, ver-
heiratet zu sein und Kinder zu haben. Ehewahn und Mutterschaftswahn sind ver-
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schwommen, verdnderlich, ziehen sich aber iiber viele Jahre hin. Neben dem Haupt-
wahn bestehen Andeutungen von GréBenwahn, aber doch nur sehr nebensichlich;
im einen Fall sind auch Verfolgungsideen damit verkniipft, Charakteristisch fiir die
WahniuBerungen sind: Konfabulationen, Personenverwechslungen, Ersatz einer
Person durch mehrere, Ersatz eines Namens durch andere, vélliger Mangel an Logik.
Halluzinationen spielen mit Ausnahme vielleicht gewisser Sensationen in den Geni-
talien keine Rolle in dem Krankheitsbild, Alle 3 Fille méchte Verf. zu der paranoiden
Form der Schizophrenie zihlen, trotz des spiten Beginns, trotz der Stabilitét des Wahns
und der relativ unversehrten Syntonie der Personlichkeit. In der theoretischen Dis-
kussion kommt Verf. zu dem Schlusse, daB es wohl nicht gelingt, schwerwiegende
Gritnde zu finden, um eine Grenze zwischen Paraphrenie und der paranoiden Schizo-
phrenie zu ziehen. Jedenfalls war der Wahn in allen 3 Fillen als typisch autistisch
zu erkennen, und Fille von autistischem Wahn miissen selbst bei erhaltener Perstn-
lickkeit zur Schizophrenie gerechnet werden. Haymann (Badenweiler).,

Schuppe: Ein interessanter Fall von Fetischismus. Kriminal. Mh. 4, 60—61 (1930).

Ein 32jahriger, seit dem Jahre 1920 verheirateter, jetzt arbeitsloser Kernmacher war
in den letzten Jahren in 21 Wohnungen eingestiegen, hatte beim Anblick weifler Betten sich
meist auf das rechte Bett geworfen, onaniert und dabel das Bett zerschnitten, zerstochen,
mit Sperma und Urin verunreinigt, mit Wasser begossen und in einzelnen Fiallen schlieBlich
in Brand gesteckt. Nach dem psychiatrischen Gutachten war der Téter ein schwachsinniger,
an epileptischen Anféllen leidender Mann. Das gerichtliche Verfahren, das gegen ihn wegen
Brandstiftung, Hausfriedensbruch und Sachbeschédigung eingeleitet worden war, wurde ein-
gestellt, weil angenommen wurde, daf8 er sich bei den Taten infolge der vorliegenden Er-
krankung und der fetischistischen, mit Sadismus kombinierten Neigung zur Befriedigung seines
Geschlechtstriebes in einem Zustande krankhafter Storungen der Geistestitigkeit befunden
habe. Raestrup (Leipzig).

Glaser, Josip: Kasuistischer Beitrag zu den Sexualanomalien. Lijeén. Vjesn. 52,
125—130 (1930) [Serbo-kroatizch].

HEs wird in Form eines gerichtlichen Gutachtens der Fall eines jugendlichen Exhibi-
tionisten geschildert. Dieser ist ein psychisch infantiler und debiler Psychopath. Der perverse
Trieb wird als eine Entwicklungshemmung, ein Zurtickbleiben des Sexualtriebes auf der
infantilen Stufe des Schau- und Zeigetriebes aufgefaft. Verankert wurde derselbe durch ein
kindliches Erlebnis von Schau- und Zeigeszenen mit einem gleichaltrigen 8jéhrigen Méadchen.
Es wird ferner auf den abnorm frilh erwachten lebhaften Sexualtrieb und das andauernde
Onanieren, trotz normalen Sexualverkehrs, mit der stets gleichen Vorstellung, von Madchen
betrachtet zu werden, hingewiesen. Die Entwicklungshemmung des Sexualtriebes fiigt sich
in diesem Falle in die allgemeine psychische Entwicklungshemmung sowohl auf dem affek-
tiven (psychischer Infantilismus), wie auch auf dem intellektuellen (Debilitat) Gebiete ein.
Der Delinquent wurde unzurechnungsfihig erklirt und als vorsorgliche MaBnahme die rzt-
liche Behandlung und Kontrolle vorgesehen. Autoreferat.

Kutzinski, Arnold: Uber Gerontophilie. Mschr. Psychiatr. 74, 86—94 (1929).

Die Gerontophilie 148t sich nicht einheitlich erkliren. Bald handelt es sich um psycho-
sexuellen Infantilismus, bald um Minderwertigkeitsgefiihle, bald um verkleidete Homosexua-
litdt. In einem vom Verf. niher mitgeteilten Falle hatte ein sexuelles Fritherlebnis Bindung
an die Mutter gebracht. Bei bisexueller Veranlagung erwies sich die sexuelle Erregbarkeit
gesteigert. Spiter entwickelte sich durch zufillige Begegnung mit einer zum Baden entbléften
alten Frau, begiinstigt von Abstinenz und Sexualstauung, ein zwanghafter Trieb, alte Damen
unziichtig zu berithren. Verf. vermutet hier ein infantiles Anlehnungsbediirinis. Der Erfolg
seiner Behandlung dauert bisher einige Monate an. Raecke (Frankfurt a. M.).°°

@ Hirschield, Magnus, und Berndt Gotz: Sexualgesehichie der Mensehheif. Berlin:
P. Langenscheidt 1930. 380 8.

Das umfangreiche Werk gibt eine wertvolle kulturhistorische Ubersicht ethnologischer
Art {iber die Entwicklung der sexuellen Symbole. Besonders interessant sind die Kapitel tiber
das Mannerkindbett, sowie der Abschnitt, der sich mit der psychanalytischen Theorie aus-
einandersetzt. Die Verff. sind vom ethnologischen Standpunkt aus Gegner der Odipuser-
klsrung ; wieweit allerdings die Theorie des Ewigkeitsstrebens des Vaters berechtigt ist, mul
dahingestellt bleiben. Erfreulich ist in dem Werk die Feindschaftserklirung allen denjenigen
Theorien gegeniiber, welche das Sexualproblem zu stark vom psychophysischen Einheits-
gedanken trennen. Die Darstellung des Buches ermoglicht infolge ihrer Klarheit auch nicht-
medizinischen Kreisen ein volles Verstandnis. Juliusburger (Berlin).
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Loudet, Osvaldo: Der Wert der psychiatrischen Gutachten. (Argentin. Med.
Vereinig., Gerichtl. Med. w. Toxikol. Ges., Buenos Aires, Sitzg. v. 20. IX.1929.) Rev.
Especial. méd. 4, 1207—1215 (1929) [Spanisch].

Rumaéne, bereits in der Heimat 6 Monate wegen Paranoia in der Irrenanstalt behandelt,
dann nach Argentinien ausgewandert, wird daselbst alsbald auffillig. In der Beobachtungs-
station wurde durch den Polizeiarzt, dann in der Landesanstalt von den dortigen Irrendrzten
dieselbe Diagnose (vornehmlich Verfolgungs- und Erfinderwahn, aggressive Natur) gestellt,
die Gemeingefdhrlichkeit des Kranken betont. Desgleichen vom Gerichtsarzt. Die daraufhin
ausgesprochene Geschiftsunfahigkeitserklarung wurde von der Zivilkammer annulliert mit
der Begriindung, daB die arztlichen Gutachten fiir den Richter nicht bindend seien, da das
Gericht trotz lingerer Unterhaltung mit dem Entmiindigten sich nicht von einer Demenz,
Sinnestduschungen oder Verfolgungsideen desselben habe iiberzeugen kénnen.

Verf. zerpfliickt diesen richterlichen BeschluB, die Uberhebung, mit der die Juristen
nicht selten als ,,Sachverstindigste der Sachverstindigen® speziell gegeniiber den
psychiatrischen Experten auftreten und fordert, daf} die Richter wenigstens in Fillen
wie dem vorliegenden, wenn es sich um erfahrene Psychiater und Einstimmigkeit
der Begutachtung handelt, an diese mehr gebunden sein sollten. Pfister (Bad Sulza).

Loudet, Osvaldo: Der forensische Beweiswert der psychiatrischen Gutaehten.
Rev. Criminologia ete. 16, 529—535 (1929) [Spanisch].

Allgemeine Betrachtungen iiber die Bedeutung psychiatrischer Erfahrung fiir den
forensischen Begutachter strittiger Geisteszustinde, iiber die Bewertung der Gutachten
vor Gericht, das richterliche Recht der freien Beweiswiirdigung, dariiber, daB der Arzt
vor (lericht entweder nur als fachlich gebildeter Zeuge, als Gehilfe des Richters oder
aber als ausschlaggebender Beurteiler des Geisteszustandes angesehen wird, welch
letzteres nach Verf. mindestens da immer der Fall sein sollte, wo iibereinstimmende
Gutachten mehrerer psychiatrisch geschulter Arzte vorliegen.  Pfister (Bad Sulza).,

Taussig, L.: Das Problem der Unzurechnungsfiihigkeit und verminderter Zurech-
nungsfihigkeit im Vorentwurfe des neuen tseheehoslowakischen Strafgesetzes. Cas.
1ék. ¢esk. 1930 1, 191—195 [Tschechisch].

Nach kurzer Begriindung der Unzuldnglichkeit der heute noch in der Tschecho-
slowakei giiltigen strafgesetzlichen (des alten 6sterreichischen aus dem Jahre 1852
stamnmenden und der des ungarischen aus dem Jahre 1878 in der Slowakei und Kar-
patho-RuBland) Bestimmungen iiber die Zurechnungsfihigkeit behandelt L. Taussig
die einschlagigen Paragraphen des neuen tschechoslowakischen Strafgesetzentwurfes
(§ 21 und § 77). Er anerkennt die Vorziige der vorgeschlagenen Textierung und sucht
die im Gesetzentwurfe gebrauchten Ausdriicke mit den klinischen psychiatrischen
Begriffen in Einklang zu bringen. So will er unter Geisteskrankheit nur die erworbenen
Psychosen, die Idiotie und Imbezillitit aber unter den Begriff Geistesschwiche sub-
sumiert wissen, dagegen die psychische Defektuositit nach abgelaufener akuter
Psychose nicht unter die Schwachsinnsformen gezihlt haben. Auch iiber den Begriff
der BewuBtseinsstorungen will T. eine Klirung der Anschauungen zwischen Juristen
und Psychiatern herbeigefiihrt wissen, da z. B. Dimmerzustinde und delirante Zu-
stinde fiir den Psychiater den Typus der BewuBtseinstriibung darstellen, wihrend
Juristen diese Fille als Gelsteskrankheit ansehen wollen. Bedenken erhebt T. auch
dariiber, ob die Begriffe Geisteskrankheit, Schwachsinn und BewuBtseinstriibung
alle méglichen Bedingungen der Unzurechnungsfihigkeit erschopfen, und ob es
nicht mit Riicksicht auf gewisse psychopathische Zustinde ratsam wire, entweder
die Worte: ,,oder wegen einer anderen Geistesstérung** einzufiigen oder dhnlich wie
der polnische Entwurf tiberhaupt nur von Geisteskrankheit oder einer anderen Geistes-
storung zu sprechen. Was die verminderte Zurechnungsfihigkeit anbelangt, so be-
handelt T. die Bestimmungen des § 77 des Strafgesetzentwurfes, speziell auch die
Nichteinbeziehung der verschuldeten Trunkenheit, wobei er eine Erginzung dieser
Bestimmung dahin wiinscht, daB auch die verschuldete Verwendung anderer Rausch-
und narkotischer Mittel als nicht die Zurechnungsfihigkeit vermindernd angesehen
werden mége. Sehr beizustimmen ist der Forderung T.s, daB die im neuen Strafgesetz-
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entwurfe vorgesehenen Anstalten fiir kranke Gefangene (§ 98) ausschlieBlich
unter drztlicher, speziell psychiatrischer Leitung stehen sollen und daf dies schon im
Gesetze ausdriicklich festgelegt sein sollte. Auch den anderen vorgeschlagenen Ande-
rungen der §§ 54 und 57 bzw. 125 kann unter dieser Bedingung beigepflichtet werden,
wenn auch die ganze Frage der Anstalten fiir kranke Gefangene einer griindlichen
Klirung bzw, offentlichen Erorterung bedarf. Kalmus (Prag).

Fleseh, Max: Sind Psychopathen zurechnungsfihig? (Eine Frage zum Mord-
prozeB Hopp.) Mschr. Kriminalpsychol. 20, 732—734 (1929).

Verf. bekdmpft die Fassung des § 51, die im Falle des Raubmérders Hopp trotz vorhan-
dener schwerer Psychopathie keine Milderung des Urteils auf Todesstrafe erlaubt habe, ob-
gleich die Hemmungen vermindert gewesen waren. Man wird einwenden diirfen, dafi der
Fehler im vélligen AusschluB mildernder Umstinde bei Mord liegt, und daB wir auflerdem
schon lingst einen neuen Gesetzentwurf haben. Raecke (Frankfurt a. M.).°°

Fleseh, Max, und Jastrow: Der Arzt als Sachverstiindiger in der Geriehtsverhand-
lung und der § 51 des bisherigen Strafgesetzbuches. Dtsch. med. Wschr. 1929 II, 2064

bis 2066.

Die Arbeit von Flesch geht letzten Endes daranf hinaus, den jetzt geltenden § 51
RStrGB. umzuéndern. Dieser arztliche Gutachter fihlt sich durch die Beschrinkungen,
die dieser Paragraph dem Gutachter auferlegt, besonders bedriickt und belegt das mit Bei-
spielen, die nach der Richtung hin ausgewéhlt sind, daB die Gerichtspraxis allzu starr auf
der Beantwortung gewissermaflen buchstabengemif der Frage besteht. — Wesentlich wert-
voller ist der Beitrag des zweiten Autors, Jastrow. Dieser schiebt die Verantwortung
fiir die von F. beklagten MiBstinde dem Arzt zu. Es scheint diesem Rechtsprofessor
allerdings entgangen zu sein, in welch umfangreichem Mafe viele Richter im Gefithl ihres
freien richterlichen Ermessens den Arzt auf die von F. geriigte Basis immer wieder hin-
gedringt haben. So kommen beide Verfasser von verschiedenem Standpunkt aus zum
gleichen Resultat: der §51 RStrGB. ist ungeniigend. Der juristische Autor bringt dann noch
ein Beispiel von einem Blutflecken an, der von einem Chemiker untersucht ist. Das wird jetzt
aufhoéren. Auch der § 51 wird eine verstéindigere Fassung erlangen. Dal} der Jurist der Auf-
fassung ist, der sachverstindige Arzt konne nur auf doppelte Weise die Unzulinglichkeiten
des § 51 paralysieren dadurch, daB er entweder Mitglied des Gerichtshofes ware oder dafl auch
eine neue Fassung des §51 dem Arzt mehr Rede- und Auffassungsfreiheit gebe, ist eine Utopie.
Dem juristischen Verf. ist nur zuzustimmen, daB der Richter nicht ganz selten nach meiner
Erfahrung in bezug auf die Wertung des #ratlichen Gutachtens seine Aufgabe verkennt. —
Beide Aufsiitze bringen nichts Neues. Nippe (Koénigsberg i. Pr.).

Kolle, Kurt: Der Fall Viller. Ein Beitrag zur Psychopathologie des Morders und
zur Strafrechtsreform. Mschr. Kriminalpsychol. 21, 226—236 (1930).

V., ein Epileptiker mit frithzeitiger Kriminalitit, t6tet seine Geliebte nach dem Coitus
und meldet der Polizei telephonisch, daB die Frau tot in der Kiiche liegt. V. wurde festge-
nommen, da sich der Verdacht sofort gegen ihn richtete; er bestritt, irgend etwas mit der Tat
zu tun zu haben. Bei der psychiatrischen Beobachtung wurde eine generelle Zurechnungs-
unfahigkeit weder aus seiner psychopathischen Veranlagung noch aus einer Verdnderung
seiner Gesamtpersénlichkeit im Sinne einer epileptischen Demenz angenommen, noch eine
tempordre Zurechnungsunfihigkeit auf Grund der Annahme eines Dammerzustandes oder
eines pathologischen Rausches. Der Gutachter kam zu dem Ergebnis, daB eine klare und ein-
deutige Beantwortung der Zurechnungsfihigkeitsfrage iiberhaupt unmoglich sei, daB sich
aber begriindete Zweifel nicht unterdriicken lielen, da V. am Abend vor der Tat groBiere Mengen.
Alkohol und noch am folgenden Morgen einige alkoholische Getriinke zu sich genommen hatte,
da er ferner am Morgen der Tat in einem Zustand besonderer sexueller Erregung sich befunden
hatte und man mit einems durch Alkohol ausgeldsten Verstimmungszustand rechnen muBte.
Kurz vor der Hauptverhandlung und in dieser legte V. dann ein Gestindnis ab. Er behauptete,
die Frau erwiirgt zu haben, weil sie ihn nach vollzogenem Beischlaf durch Schimpfworte gereizt
habe. Er wurde wegen Totschlags zu 7 Jahren Zuchthaus verurteilt. Die Psychiater hatten
Ziweifel geduBert an der Richtigkeit des von V. abgelegten Gestindnisses, das Gericht trat
aber diesen Zweifeln nicht bei.

An das Urteil kniipft Kolle einige kritische Bemerkungen. Der Strafvollzug
kénne V. nicht bessern, Es wire richtiger gewesen, ihn auf Grund des § 51 freizu-
sprechen und ihn dauernd zu internieren, da die Gesellschaft vor ihm wegen
seiner psychopathischen Artung dauernd geschiitzt werden miisse.

Salinger (Herzberge).
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Benon, R.: Asthénie chronique. Aleoolisme. Tentative de meurfre. (Chronische
Schwiiche. Mordversuch. Rausch.) (Quartier des Maladies Ment., Hosp. Gén., Nantes.)
Gaz. Hop. 1930 I, 69—71.

13jdhriger Junge erleidet Hitzschlag mit Delirien und starken BewuBtseinsstorungen,
bleibt seitdem auffallend schwéchlich und kann in der elterlichen Landwirtschaft nur sehr leichte
Arbeiten machen. (Diese Schwéche nach Hitzschlag wird man wohl richtiger als chronische
Hitzschlagencephalopathie auffassen. Ref.) Mit 17 Jahren bei Riickkehr aus einer Kneipe
plotzliche (unbegriindete 7) Angst, welche den Jungen veranlafit, sich heimlich einen Revolver
zu kaufen. Kurz darauf nach einer kriftigen Kneiperei kommt es beim Riickweg auf der
Landstrafle zu einer anscheinend harmlosen Uzerei mit Kameraden, worauf der Junge sich
entfernt und plstzlich autf die Kameraden losknallt, zwei verletzt, einen davon schwer. Der
Téter ist wohl etwas nervos und schwach, hat Kopfschmerzen, Ohrensausen usw., aber keine
wesentlichen intellektuellen oder affektiven Anomalien, er gab zu, Alkohol sehr “schlecht zu
vertragen und sich nicht ganz genau an die Vorginge zu erinnern; er hatte Angst, glaubte von
seinen Freunden umringt zu sein.

Der Verf. glaubt, daf in diesem Fall hochstens eine ganz geringe Verminderung
der Zurechnungsfihigkeit vorlag; diese geringen ,,Schwichezustinde® diirfen praktisch
keinen Einflul auf die Zurechnungsfihigkeit austiben und schlieBlich kénnte man jede
Affekt- und Impulshandlung als Handlung in unzurechnungsfihigem Zustande be-
trachten und Asylierung fordern, was gewif nicht geht. Immerhin ist es wohl auffallend,
daB die Frage des pathologischen Rausches gar nicht richtig angeschnitten wird, woran
man gerade bei einem Hitzschlagencephalopathen wohl denken konnte.

F. Stern (Kassel).

Seelert, Hans: Die strafrechtliche Beurteilung der Alkoholrauschzustinde. Arztl

Sachverst.ztg 36, 129—135 (1930).
 Verf. betont, daB 3 Schwierigkeiten sich in der vorliegenden Frage ergeben: 1. d1e
Aufgabe, sich eine Anschauung von einem psychischen Zustande zu verschaffen,
der nur kurz gedauert hat und nur durch Angaben anderer geklirt werden kann;
2. die Verschiedenheit der Alkoholwirkung nach Intensitédt und Quantitit nicht nur
bei verschiedenen Menschen, sondern auch bei dem einzelnen; 3. die Tatsache, dafl es
keine scharfe Grenze fiir die Beurteilung gibt. Fir die 1. Entscheidung kommt die
Feststellung in Betracht, ob, wann und wie eine erkennbare Alkoholwirkung bei dem
Beschuldigten hervorgetreten ist, fiir die 2. die Aufdeckung der Tiefe, der Art und der
Gruppierung der Rauschsymptome, insbesondere des BewuBtseinszustandes, bei dem
nicht von einer Stérung, sondern zweckmiBig von einer Minderung gesprochen und
entschieden werden soll, ob zur Zeit der Tat ein pathologischer Rauschzustand vor-
gelegen hat. Nur der voll pathologische Rausch erfiillt die Voraussetzungen des § 51
StPO.; doch besteht hier (Punkt 3) die Tatsache, daB der pathologische Rausch nicht
immer mit der gewiinschten Sicherheit festzustellen ist, teils, ‘weil die Unterlagen
mangelhaft oder nicht eindeutig sind, teils, weil ein scharfer Strich zwischen patho-
logischen und anderen Rauschzustinden nicht gezogen werden kann, Abstufungen
vom leichten Rausch bis zur Volltrunkenheit bestehen. Klieneberger (Komgsberg/ Pr.).

Leppmann, Friedrich: Sehlaftrunkenheit als BewuBtlosigkeit im Sinne des §51
StGB. Arztl. Sachverst.ztg 35, 293—299 (1929).

Die diurftige Kasuistik der forensisch beachtlichen Schlaftrunkenheitszustinde
wird vom Verf. um einen sehr interessanten Fall von affektiver Schlaftrunkenheit
»en deux® erweitert. Hier kam es aus der Affektspannung des aus dem Schlafe Auf-
geschreckten zur ErschieBung des vermeintlichen Einbrechers (tatsichlich des Nacht-
wichters). Verf. gibt im iibrigen einen klaren Uberblick tiber die verschiedenen Arten
von Schlaftrunkenheit: physiologische, affektive, alkoholische und Traumtrunkenheit.
Auch fiir diese Fille werden bezeichnende Beispiele angefiihrt. Birnbaum.

Tullio, Benigno di: Anlage und Kriminalitdt. Z. Strafrechtswiss. 50, 492—498
(1929).

Die spezifische Grundlage der kriminellen Struktur wird immer von einer konsti-
tutionellen Perstulichkeitsanomalie gebildet. Die Erkenntnis dieses biologischen An-
teils an der Atiologie der Kriminalitit bestitigt die Grundbegriffe der Theorie Lom-
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brosos und bestérkt uns in der Forderung, Prophylaxe und Therapie des Verbrechens
mehr und mehr im Sinne der Lombrososchen und positivistischen Leitgedanken zu
orientieren. Birnboum (Herzberge).

Trossarelli, Alberto: I’alienista revisore di perizia individuale nella procedura
vigente e nel progetto Roeco pel nuovo codice di procedura penale. (Der Psychiater als
Revisor individueller Gutachten im gegenwirtigen Strafprozef und im Entwurf
Rocco fiir die neue Strafprozefordnung.) (Osp. Psichiatr., Prov., Maniove.) Rass.
Studi psichiatr. 18, T37—754 (1929).

§218 der derzeit giiltigen StrafprozeBordnung definiert sehr ungenau das Wirkungsgebiet
desrevidierenden Begutachters und kann sogar demselben den Charakter eines wirklichen Begut-
achters absprechen. Ferner bietet § 218 keine klaren Kriterien fiir die Wahl und die An-
wendung der zur Formulierung des Gutachtens notwendigen Nachforschungsmittel. Viel klarer
und zweckmaiBiger ist hingegen § 325 des Entwurfs zur StrafprozeBordnung nach Rocco. Statt
des revidierenden Begutachters figuriert hier der technische Berater, dem die Mog-
lichkeit gegeben ist, das gerichtliche Gutachten zu iiberpriifen und mit Einwilligung des
Richters in die Verhandlungsakten Einblick zu nehmen und, was am wichtigsten ist, zur
Untersuchung des Angeklagten oder des Gegenstandes des Gutachtens zu-
gelassen zu werden. Im Gegensatz zum alten Gesetz gibt es also hier keine Unterscheidung
von bereits vollzogenen und neuen Erhebungen, und der psychiatrische technische Beirat
kann ohne Hindernisse seitens der Gerichtsprozedur simtliche von dem offiziellen Begutachter
evtl. unterlassenen Erhebungen und Untersuchungen am Angeklagten anstellen.  Imber.°®

Gelma, Eugdne: Délinquants irresponsables et non internables. (Unzurechnungs-
fahige und doch nicht internierbare Rechtsbrecher.) Ann. Méd. 1ég. 10, 58 —62 (1930).

Nach dem Art. 64 des franzésischen Strafgesetzbuches (Code Pénal) gilt eine
Straftat als nicht begangen, wenn der Angeklagte zur Zeit der Begehung der Tat
geisteskrank war. Verf. stellt sich die Frage, was nun mit den Rechtsbrechern geschehen
solle, deren Verfall in Geisteskrankheit zur Zeit der Tat nur voritbergehend war, die
zur Zeit der Aburteilung bereits wieder gesund sind und infolgedessen nicht in einer
Irrenanstalt interniert werden konnen, wie es von der dffentlichen Meinung und von
den Gerichten erwartet werde. Verf. denkt vor allem an epileptische Ausnahmezusténde,
an postkommotionelle BewuBtseinstritbungen. Er erwdhnt u. a. einen Fall, wo ein
Sohn seinen Vater erschlug, kurz nachdem er von diesem mit einem vollen Trinkgefa
auf den Kopf geschlagen worden war. Der Sohn habe durch diesen Schlag eine Bewufit-
seinstritbung erlitten, in welcher er den Vater erschlug, ohne nachher Riickerinnerung
fiir die Tat zu haben. AuBer dem Fall der Geisteskrankheit sieht der Artikel 64 Straf-
freiheit vor, wenn der Tater die Straftat unter dem EinfluB einer unwiderstehlichen
Gewalt begangen habe. Dieser Tatbestand sei oft schwer nachzuweisen. KEr findet
Anwendung auch auf Zustinde mit Fortfall psychischer Hemmungen (Affektver-
brechen). Ferner werden erwithnt der pathologische Rausch und die Straftaten mancher
periodisch Hypomanischer. — Der mitunter seitens der Sachversténdigen gewihlte
Ausweg, in solchen Fallen verminderte Zurechnungsfihigkeit anzunehmen, um so doch
die von den Gerichten gewiinschte Internierung zu erreichen, sei aus psychiatrischer
Erwigung heraus nicht gangbar. Besserung der Verhiltnisse kénnte erst erzielt werden,
wenn alle antisozialen Reaktionen zu allererst #rztlich beurteilt wiirden und die
Trennungsmauern zwischen den Angeklagten und dem Psychiater fielen.  Pamse.,

Ceillier, A.: Les é&pileptiques délinquants ou eriminels. Leur responsabilité pénale.
Leur assistance. (Die straffilligen Epileptiker. Ihre strafrechtliche Verantwortlichkeit.
Thre Betrenung.) Encéphale 26, Suppl. Nr 10, 282—303 (1929).

Verf. wendet sich — mit Bezug auf psychisch abnorme Rechtsbrecher — gegen
das System der Bestrafung in Frankreich, das auf der Idee der Ziichtigung aufgebaut
sei, alle biologischen, medizinischen und kriminologischen Frkenntnisse auBer acht
lasse, sich einer physischen und moralischen Beeinflussung des Delinquenten versage,
das fast immer ohne den gewlinschten Erfolg der Besserung sei. — Er verlangt, ins-
besondere fiir Epileptiker, die Angliederung psychiatrischer Abteilungen an die Gefing-
nigse und betont, daB fiir diese Kranken der gewchnliche Strafvollzug unwirksam sel
und daB es an Fiirsorgeeinrichtungen fiir sie fehle. — Nicht verantwortlich fiir eine
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Tat seien Epileptiker nur, wenn diese Tat im epileptischen Ausnahmezustand begangen
sei. Aber auch auBerhalb der Anfille und ihrer Aquivalente boten Epileptiker zahl-
reiche psychische Anomalien. Diese kénnen kurz vor und nach den Anfillen Steige-
rungen erfahren. — Es werden die intellektuellen und affektiven Abweichungen in
ihren Beziehungen zu strafbaren Handlungen besprochen. Manche Delikte seien
die Folge der Unfahigkeit der Epileptiker, sich sozial anzupassen. Viele: Verbrechen
seien sogar die notwendige Folge der Vernachldssigung, welche sich die Umwelt den
Epileptikern gegeniiber zuschulden kommen lasse. Die epileptischen Rechtsbrecher
selen nur ausnahmsweise so krank, dall man sie fiir nicht verantwortlich und fiir anstalts-
bediirftig erkldren miisse, sie seien aber auch nur ausnahmsweise geniigend ,,normal®,
um sie fiir voll verantwortlich zu erkliren; und dem tragen weder Rechtsprechung
noch Strafvollzug Rechnung. Man miisse die Idee der Ziichtigung verlassen und sie
ersetzen durch die des sozialen Schutzes. Das Verbrechen sei eine individuelle und
soziale Krankheit. — Verf. bringt eine Reihe von Vorschligen fiir die Unterbringung
und fiirsorgerische Beeinflussung von Epileptikern und nennt Abteilungen fiir geistes-
kranke Epileptiker, Hospitalabteilungen, Abteilungen zur Besserung (rééducation)
krimineller Epileptiker, Epileptikerschulen, Lehranstalten, Arbeitsanstalten und land-
wirtschaftliche Abteilungen. — Die Vorschlige seien nicht als definitiv anzusehen.
Panse (Berlin). °°

Grant, A. R., and 8. M. Allan: Post-epileptic automatism as a defence in a case
of murder. (Freispruch in einem Mordfall wegen epileptischen Dammerzustandes.)
{Lancashire County Ment. Hosp., Whittingham.) J. ment. Sci. 75, 707—713 (1929).

Ein gerichtlich-psychiatrisch interessanter Fall: Ein Chauffeur, der von seiner Frau ge-
trennt lebt und diese ohne Erfolg aufgefordert hat, zu ihm zurilickzukehren, sucht sie, mit
einem Revolver bewaffnet, nach einem 14 Meilen weiten Weg zunéchst bei Verwandten auf,
wo er sie vermutet, geht dann weiter in ihre Wohnung, erwartet sie dort, als er sie nicht zu
Hause antrifft, und erschieBt sie bei ihrer Riickkehr. Alle Zeugen sagen aus, daB sie keine
Zeichen von Geistesstorung bei ihm beobachtet haben. Er selbst erklért nach der Tat, sich
der Tragweite seines Vorgehens wohl bewuBt zu sein. Kurz nach seiner Verhaftung tritt
vollkommene Amnesie ein. Trotz des geordneten Verhaltens wihrend der Tat, und obwohl
Krampfanfille bei ihm nicht beobachtet werden, wird von den Sachverstindigen angenommen,
daf die Tat in einem epileptischen Démmerzustand veriibt ist, auf Grund des psychischen
Verhaltens — Umsténdlichkeit und hésitierende Sprache — wund der Vorgeschichte. Aus
dieser geht hervor, daf er schon hiufig (ausfithrliche Berichte liegen aus seiner Kriegsdienst-
zeit vor) an langdauernden Diammerzustinden gelitten hat, bei denen er plétzlich an fremdem
Ort erwachte, niemals personliche Vorteile bei seiner Tat im Auge haben konnte, und sich
stets freiwillig gestellt hatte. Auch sollen Absencen bei ihm beobachtet worden sein. Verf.
hebt die Schwierigkeit hervor zu entscheiden, ob es sich um die normalpsychologische Tat
eines reizbaren Epileptikers oder einen epileptischen Démmerzustand handelt. Er halt die
Differentialdiagnose in manchen Fallen fiir unméglich. - Hans Delbriick (Hannover).°°

Hollander, &°, et de Greeff: Les erimes, actes @affranchissement du moi, prodromes
®états schizophréniques. (Verbrechen als Vorzeichen schizophrener Erkrankungen.)
(Clon. Psychiatr., Unwv., Louvain.) J. de Neur. 29, 397—417 (1929).

Die lebendig geschriebene Arbeit befafit sich mit Problemen des inneren Zu-
sammenhanges von Verbrechen und Psychose. Die Beobachtungen und Gedanken der
Verff. fuBen auf einem Material von 23 offenbar eingehend studierten Fillen. Zunichst
Kkommen die Autoren zu einer Bestdtigung der im allgemeinen fundierten Ansicht, daB
unter dem EinfluB} einer Internierung keine echten Geisteskrankheiten ursichlich ent-
stehen kénnen, dal vielmehr dieses wie jedes andere Milieu den inhaltlichen Ausbau
psychotischen Geschehens zu firben vermag und im iibrigen den ProzeB héchstens
einmal ,,ausklinkt*. Sie beschiftigen sich hauptsichlich mit der Frage, ob es Individuen
gibt, bei denen man zur Zeit des Geschehens einer antisozialen Tat Symptome festzu-
stellen. vermag, die die Diagnose einer Erkrankung erlauben, die sich in ihrem aus-
gesprochenen Bilde erst spiter manifestiert. Wenn wir dies so selten kénnen, so ge-
schieht es ihres Krachtens deswegen, weil unsere Untersuchungsmethodik besonders
beziiglich initialer Schizophrenie und Demenzstadien zu grob ist, um subtile Friih-
diagnosen zu stellen; und diese sind besonders notwendig, da zweifellos pripsychotische
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Zustande geniigen, um Verbrechen zu bestimmen. Die Enge des Gefdngnisses stellt
bei derartig gelagerten Féllen ein besonders ginstiges Milieu fiir den Ausbruch agres-
siver Erregungszustdnde dar, die immer den Verdacht auf eine Psychose aufkommen
lassen miissen. Das Verbrechen selbst bezeichnen die Autoren als einen Akt der Selbst-
befreiung ; die Kranken fithlen sich ohne wahnhafte Verarbeitung schon lingst ungerecht
behandelt, miissen oft ihre Dienststellen wechseln, ohne zu verstehen, warum man
sie nicht haben will, bringen es zu keinem Erfolg im Leben und kommen allmghlich in
einen Gegensatz zur Gesellschaft; eine leichte Nivellierung der affektiven Differenziert-
heit, ein gewisser Riickgang der intellektuellen Produktion wird bemerkbar; ihre
Anteilnahme, ihr ,,Mitleiden* an der Welt geht verloren, sie konzentrieren sich auf sich
selbst und neigen zum Zynismus; die Krankheit schafft nicht das Verbrechen, sondern
gibt nur den Weg frei zu tieferliegenden kriminellen Tendenzen. Gerade diese allmsh-
liche Gefithlsverarmung, die den Beginn der Demenz darstellt, wird nach Ansicht der
Autoren nicht geniigend gekannt, Die Verff. fordern zur Vermeidung ,,mittelalterlicher
Diagnosen lange Beobachtungszeit, Aufrollung der ganzen Lebensgeschichte und fein-
_ sinnigere psychiatrische Methodik bei derartigen Fallen, bei denen sie im iibrigen neben
der Jungschen die Kretschmersche Typenbeschreibung fiir praktisch am brauch-
barsten erkliren, Hans Schwarz (Berlin).°°

Pichard, H.: Les aliénés homieides. (Geisteskranke Morder.) Prophyl. ment. 6,
97106 (1929).

Verf. nennt als wirksame Mechanismen vor allem Trieb und Wahn; beide unter-
scheiden sich u. a. besonders hinsichtlich des BewuBtseins. Er gruppiert-die in Frage
kommenden Fialle dann weiter in Geisteskranke, die als solche erkennbar bzw. erkannt
sind (Epilepsie, toxisch-infektidse Psychosen und Dementia praecox) und in Falle
andererseits, in denen zunschst nichts fiir eine krankhafte Genese spricht: die ,,syste-
matischen®, d.h. Verfolgungs-, religiésen (!), politischen (!!) und erotischen Wahnformen
und die Dégénérés, bei denen er die geborenen und gewordenen Verbrecher einander
gegeniiberstellt. Man wird dabei kritisch einwenden miissen, daBl auf diese Weise ein
Schnitt mitten durch die Schizophrenie gelegt wird, tibrigens anch anmerken diirfen,
daB eine Einteilung der gewordenen Verbrecher in Perverse, Debile und Erregte weder
theoretisch noch praktisch befriedigt. Was Verf. schliefilich an Vorschligen bringt,
enthilt nichts Neues (Verwahrungsanstalten, psychiatrische Kontrolle der Geféingnisse,
Ehezeugnisse und eventuelle Kastration). Donglies (Berlin). °°

Levi Bianchini, M.: Insufficienza evolutiva delPego affettivo come fattore di una
psicosi depressiva e di eriminalitd psicopatica.” (Sindrome psicopatica da scompenso
affettivo). (Evolutive Insuffizienz des affektiven Ichs als Urheber einer depressiven
Psychose und einer psychopathischen Kriminalitét. [Psychopathisches Syndrom affek-
tiver Kompensationsstérung.}) (Osp. Psichiatr. Prov., Teramo.) Arch. gen. di Neur.
10, 262—272 (1930).

Die Beobachtung eines depressiven Kriminellen (Gattenmérders) mit an sich guter In-
telligenz und Affektivitat gibt dem Verf. Gelegenheit zu einer eingehenden Analyse der psy-
chischen Elemente, besonders der individuellen affektiven Faktoren, auf deren Insuffizienz
und krankhafter Unausgeglichenheit sich sowohl die depressive Psychose als auch die psycho-
pathische Kriminalitit aufbaute. Er sucht die Ursachen der affektiven Dekompensierung
vor allem in der Konstellation des Familienlebens zur Zeit der Kindheit und Pubertidt (Kon-

flikt zwischen {iibertriebenem Geltungsbediirinis und Widerstand der Umgebung).
Liguori-Hohkenauer (Illenau).,

Landa, José, Aurelio Serantes Lasserre, Miguel E. Vergelin und Miguel A. Viancarlos:
Die Kleptomanie in Buenos Aires. Rev. Criminologia ete. 16, 410—423 (1929) [Spanisch].

Die Verff. referieren die Meinung Antheaumes, daf es keine Kleptomanischen,
sondern nur Diebinnen gibt und seine Angabe, da$ infolge der raffinierten Uber-
wachungsmethoden in den Kaufhiusern von Buenos Aires die ,,Kleptomanie dort nicht
vorkommt. Sie betonen demgegeniiber nachdriicklich, daf nach Recherchen, die sie
bei den Geschiftsfithrern anstellten, Kaufhausdiebstihle in Buenos Aires nicht seltener
sind als in Paris, wenn sie auch eine ,,wirkliche” Kleptomanie bisher nicht finden
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konnten. Rinige Fille werden kurz mitgeteilt, darunter der eines Mannes, der nur
Spazierstocke stahl. Die Verff. haben mit den Geschéftsfithrern der Kaufhiduser ver-
einbart, dafl sie gerufen werden sollen, wenn in Zukunft ein Verdacht auf Kleptomanie
entsteht, damit sie ,,auf der Stelle eine psychosomatische Untersuchung™ des Be-
treffenden durchfiihren kénnen. Eduard Krapf (Miinchen).,

Wimmer, Aug.: Pathologisehe Sehwindler. (Uniw. Psykiatr. Laborat. og Nerve-
Sindssygeafd., Kommunehosp., Kobenhovn.) Ugeskr. Laeg. 1930 I, 43—49 [Dénisch].

Der ,,pathologische® Schwindler ist nur eine zahlenmaBig untergeordnete Gruppe
der grofen Gemeinschaft der Betriiger, auch wenn die Ubertretungen einen grandiosen
Anstrich haben. In jedem Fall gehtrt zu einem folgerichtig durchgefithrten Betrugs-
mangver ein nicht geringes Mafl von Intelligenz. Deshalb wird man auch unter den
pathologischen Schwindlern kaum jemals Geistesschwache finden. Diese Leute rekru-
tieren sich fast ausschlieBlich aus deén Manisch-Depressiven und den Hypomanikern.
Es tritt die Stérung fast immer als phasische Schwankung des im iibrigen normalen
Verhaltens in bezug auf das soziale Leben ein, auch findet man fast immer homologe
Rezidive. Schon daraus ergibt sich ein geniigender Anhaltspunkt fiir die Annahme
seelischer Verinderungen bei den zu anderen Zeiten geordnet Lebenden. Gerade die
GroBmannssucht und das Verschwenderische stehen im Vordergrund des Charakter-
bildes, wihrend sonst die Leute den allerbesten Eindruck bei ihrer Umgebung machen.
. Neben den episodischen Stimmungsschwankungen der Hypomaniker sind diagnostisch
noch wichtiger die endogenen Versinderungen der Psyche, welche meist eine ausgespro-
chen depressive Note haben. Die Phasen sind oft an gewisse Perioden im Leben ge-
bunden (Pubertdat, Graviditit, Klimakterium, Prisenilitit). Zuweilen kann echtes
Irresein alternieren. Einige Krankengeschichten illustrieren das Gesagte.

H. Scholz (Konigsberg i. Pr.)

Gelma, E.: Délinquance stéréotypée; retour périodique des mémes infractions, (Pe-
riodisch wiederkehrende, in derselben Form ausgefithrte verbrecherische Handlungen.)
(Soc. de Méd. Lég. de France, Paris, 10. I11. 1930.) Ann. Méd. 1ég. ete. 10, 354—356
(1930).

Verf. gibt einige Beispiele, an denen er zeigt, dal Menschen, die einen einwand-
freien Lebenswandel gefithrt haben, plétzlich anfangen, irgendein Verbrechen zu be-
gehen, dag sie an einer anderen Stelle in derselben Form nach einer bestimmten Zeit
immer wieder ausfithren. Diese Formen der verbrecherischen Handlungen sind zu
trennen von denen bei Psychopathen und bei Epileptikern, bei pathologischen Rausch-
zusténden und bei Geisteskranken. DieTaten beruhen wohl auf wechselnden psychischen
Zustdnden, welche schon Gegenstand von Untersuchungen unter dem Namen ,,psycho-
biologischer Rhythmus* waren. Foerster (Miinster i. Westf.).

Jaschke, Otto: Die Behandlung der Nahrungsverweigerung mit Insulin. (Prov.

Heil- u. Pflegeanst., Leubus.) Psychiatr.-neurol. Wschr. 1929 II, 545—547.
‘ Nahrungsverweigerung Schizophrener konnte durch Insulin (Insulin Leo) erfolg-
reich bekdmpft werden. Allméhliche Steigerung der Dosis wird fiir bedeutend wirk-
samer zur Erreichung eines Dauererfolges gehalten als Beginn der Behandlung mit
der zuldssigen Hochstdosis. Es wurden téiglich 2 Injektionen gemacht; eine Tages-
dosis von 40 Einheiten brauchte nicht iberschritten zu werden. Bei einer katatonischen
Kranken trat schon nach 10 Einheiten ein schwerer hypoglykiimischer Zustand ein,
der durch Zuckerzufuhr beseitigt werden konnte. Vorsichtige Dosierung erscheint
deshalb geboten. Bei Ablehnung der Nahrungsaufnahme in den reaktiven Verstim-
mungen der Psychopathen wurde durch Erndhrung mit Sonde Besseres erzielt als durch
Insulin. Seclert (Berlin-Buch).°°

Arsimoles, L., et A. Vainstoe: Un cas de simulation ineonsciente ’hypoehondrie

uringire. (UnbewuBte Simulation unter dem Bilde einer hypochondrischen Uro-
neurose.) Ann. méd.-psychol. 87, II, 309—314 (1929).

23 jshriger Mann, der im Verlaufe eines Strafverfahrens die im Titel genannten Erschei-
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nungen darbot. Eine kurze vorher durchgemachte Gonorrhée bestimmte wohl die Organwahl.

Interessant ist an dem Fall lediglich die zeitweise sicher rein automatisierte neurotische Ge-

samthaltung, deren Ansatz aber ebenso sicher in ganz bewuBter Simulation zu suchen war.
Kolle (Kiel).,

Striussler, Ernst: Haftpsyehosen, Simulation, Hysterie, Wien. med. Wschr. 1930 1,
329—334.

Es wird eine historische Ubersicht iiber die Entwicklung der Lehre der Haft-
psychosen gegeben und darauf hingewiesen, dafl wie nach Siefert namentlich nach
den eigenen Erfahrungen des Verf.s die Degenerationspgychosen weit hiufiger als die
,,echten’* Psychosen, namentlich die Schizophrenie sind. So sah Verf. 66,1% Degenera-
tionspsychosen und nur 5,2% Dementia praecox. Iine Entstehung der Dementia
praecox durch die seelischen oder kérperlichen Schidigungen der Haft wird bestritten.
Die Erfahrungen des Krieges haben in gleicher Weise gezeigt, dall durch seelische
Erregungen keine Dem. praec. hervorgerufen wird, zweifellos hat man frither diese
Diagnose zu hiufig gestellt. Die eigentlichen Haftpsychosen sind Wunsch-, Zweck-,
Abwehr-, Situationspsychosen (wobei auch darauf hingewiesen werden kinnte, daBl
der Begriff der Situationspsychosen nach einem Vorschlag Siemerlings im Jahre
1912 vom Ref. ausgearbeitet wurde). Zur Frage der Simulation fuBert sich Verf.
dahin: Simulation kommt wohl hiufiger vor als man eine Zeitlang annahm, aber in
der Mehrzahl der Fille, auch denen mit hysterischen Erscheinungen, ist die Stérung
nicht mit dem Begriff der Simulation erschdpft; zahlreiche Erscheinungen, die im
einzelnen angefithrt werden, zeigen, daf die anfinglich mit BewuBtsein produzierten
Erscheinungen spiter durch Autohypnose automatisiert werden. Auf die Schwierig-
keiten der Differentialdiagnose zwischen Simulation und Hysterie wird hingewiesen.
Auch der beabsichtigten Simulation liegen affektive Momente zugrunde. Auf , kaltem
Wege eine Geistesstorung vorzutiuschen ist im allgemeinen nicht méglich. F. Stern.

@ Lukas, Werner: Der Hypnotismus in seinen Beziehungen zum deutschen Straf-
reecht und StrafprozeB. Berlin u. Bonn: Ferdinand Dimmler 1930. 97 8.

Der juristische Verf. gibt zunichst eine Ubersicht tiber die den Hypnotismus betreffen-
den medizinischen Forschungen und Erfahrungen. Er hat sich mit groflem FleiB} in die be-
treffende Literatur eingearbeitet und sein Uberblick enthdlt im ganzen Zutretfendes, wenn
auch laienhafte AuBlerungen vorkommen, wie der Satz: ,,Es ist ja gerade das Wesen der Geistes-
krankheit, daf das GroBhirn irgendwelche Eindriicke nicht mehr aufnimmt.” Im Anschiu$
hieran erdrtert er die Bedeutung der Hypnose fiir Strafrecht und StrafprozeB, bespricht in
erster Reihe die Frage, inwieweit die bloBe Hypnotisierung als strafbare Handlung (Kérper-
verletzung, Gesundheitsschidigung, Freiheitsberaubung) zu gelten hat und weiter die Be-
nutzung eines bereits bestehenden oder absichtlich hervorgerufenen hypnotischen oder post-
hypnotischen Zustandes zur Begehung von strafbaren Handlungen an Hypnotisierten. Auch
hier wird wieder die Frage der Kérperverletzung, der fahrlassigen oder absichtlichen Totung,
der Notigung und Erpressung, der Beleidigung und der Sittlichkeitsdelikte unter Beriick-
sichtigung der Reichsgerichtsentscheidungen und der Kommentare behandelt. Dann werden
die strafbaren Handlungen durch Hypnotisierte erortert; bei der. Besprechung der Frage, .
ob solche iiberhaupt moglich sind, nimmt der Verf. einen im ganzen wohl berechtigten mitt-
leren Standpunkt ein. Fiir diese Fille wird dann die Strafbarkeit des Hypnotisierten und des
Hyprnotiseurs eingehend besprochen. GroBere Schwierigkeiten als bei der strafrechtlichen
Beurteilung hypnotischer Verbrechen erblickt der Verf. in den Beziehungen von Hypnotismus
und StrafprozeB. Seine Aullerungen hiertiber sind nicht widerspruchslos. Er erklart z. B.:
s, Lediglich im Vorverfahren sind uneidliche Zeugenaussagen und daher auch Hypnotisierungen
von Zeugen zulissig, falls die Zeugen mit der Hypnose einverstanden sind®, und fahrt dann
fort: ,,dafl somit die Benutzung der Hypnose fiir den Gang des Strafprozesses grundsitzlich
ausgeschlossen ist“. Das in den entsprechenden Fillen naturgemiB gegebene Verfahren, daB
der zugezogene Sachverstéindige den betreffenden Zeugen in Hypnose versetzt und tiber
seine dabei gemachten Beobachtungen und die daraus zu ziehenden Schliisse dem Gericht
Bericht erstattet, erwihnt der Verf. nicht. Hiergegen koénnen nach Ansicht des Ref. ebenso-
wenig Bedenken erhoben werden, wie gegen das so vielfach ausgefithrte Alkoholexperiment.
Das Werk ist nicht frei von stérenden Druckiehlern, nicht als solcher, weil stindig wieder-
kehrend, muB es offenbar gelten, wenn Charcot ,,Charkot geschrieben wird. Kine der-
artige Ausdehnung der Eindeutschung ist mindestens ungewthnlich. Erwdhnt sei noch, daB
der Verf. die Zuziehung von Hellsehern im Strafprozefl empfiehlt (!). F. Strassmann (Berlin).



