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Platze kSnne nicht als richtige Fort- und Ortsbewegung, die zum Zustandekommen der 
Befruchtung unerli~l]lieh sei, angesproehen werden. Er h~lt es nieht fiir ganz sieher, 
ob wir aus der Bewegungsf~higkeit der Spermien ohne weiteres auf ihre Zeugungs- 
f~higkeit schlieBen diirfen. Da abet die Zeugungsf~higkeit ohne die Bewegung nicht 
denkbar sei, kSnne man wohl zu Reeht aus der Beweglichkeit d er Samenzellen ent- 
sprechende Folgerungen ableiten. Verf. stellt iiberhaulot sehr strenge Anforderungen 
an die Beurteilung der Zeugungsfghigkeit eines Spermas, denen ReL nicht folgen kann. 
Er  sprieht aueh von Nekrospermie, wenn einige Minuten nach der Samenentleerung 
die Bewegung der Spermien aufhSre. (?) - -  Fiir das Auffinden yon Samenf~Lden in Samen- 
fleeken wird verdiinnte Salpetersgure empfohlen, mit der er auch in Spermafleeken, 
die bereits maeeriert, gewasehen und sogar gekoeht worden waren, Spermien nachweisen 
konnte. AlsVorproben werden neben den iiblichen die mit verdiinnter Schwefels~ure 
vorgesehlagen (Ziem]~e, vgl. diese Z. 18, 167 [Orig.].) Nippe (KSnigsberg i. Pr.). 

Psychiatrie und gerichtliche Psychologie. 
Susukita, Tukasa, und Robert IIeindh Der Ged~iehtniskiinstler als Zeuge. (Psycho/. 

Inst., Univ. Sendai.) Arch. Kriminol. 97, 93--99 (1935). 
Sigeyuki Isihara ist der erstaunliehste aller bisher beobaehteten Ged~chtnis- 

kfinstler. Er  vermoehte bis zu 600 Zahlen ohne ttilfe fehlerlos zu reproduzieren, Yon 
kriminalistischem Intere~se war die Tatsaehe, dM~ sein Gediiehtnis nut  einseitig gut 
war, w~hrend seine F~higkeit, z. B. Farben zu behalten, unterdurehschnittlich ersehien. 
Seine Zeugenaussagen kSnnen somit nieht in allen Einzelheiten als besonders gesiehert 
gelten. Grot]ahn (Berlin).o 

@ Szirmay-Pulszky, H. yon: Genie und h'rsinn im ungarisehen Geistesleben. 
Miinchen: Ernst  Reinhardt 1935. 212 S. RM. 6.-- .  

Ausgehend yon den Arbeiten L a n g e - E i e h b a u m s  und Kre t s ehmers  versucht Verf. 
das ungarische Kulturleben, insbesondere die ungarisehe Literatur im Lichte der neuesten 
Erkenntnisse des Problems ,,Genie und Irrsinn" einer Betraehtung zu unterziehen. Nach 
einer kurzen ~bersicht fiber die Entwieklung der ungarisehen Literatur werden besonders 
die Diehter der ]~liitezeit wie Bs Balassa ,  Danie l  Berzsenyi ,  Michael Csokonai  
und F r a n z  v. Kaz inezy ,  ferner hervorragende Staatsm~nner des 19. Jahrhunderts wie 
Ludwig  K o s s u t h  und V 6 r 6 s m a r t y  einer eingehenderen pathographisehen Schilderung 
unterzogen. Am ausffihrlichsten ist Andreas  Ady  bebandelt, bei dem sehr deutlich die 
Entwieklung: historischer Menseh - -  P s y c h o p a t h -  kleine Gemeinde - -  zwei tMentvolle 
Apostel - -  Erweiterung der Gemeinde - -  Mlgemeine Geltung bei der Jugend - -  Umformungs- 
und Umdeutungsversuche der Naehwelt - -  naehweisbar ist. Im Gegensatz zu ibm steht der 
Kriegsdichter G~za Gy6ni ,  der durch seine patriotische Gesinnung hochgetragen wurde, 
und dessen Eindruek a]s Symbol der heldenmfitigen ungarisehen Jugend auf die Menge 
noch verst~rkt wurde dureh seinen frfihzeitigen Ted in Sibirien. Die Malerei und berfihmte 
MMer werden nur kurz abgehandelt. Verf. betont, da~ die ungarischen Maler meist im Aus- 
land studiert, zum Teil auch dort gewirkt haben. Ihre Kunstriehtung sei daher fremd, ihre 
Werke haben aul~er der Wahl des Stoffes nichts spezilisch Ungarisches. Ausgezeiehnet sind 
die Pathographien des auf kfinstlerisehem und wissenschaft]ichem Gebiete sehr vielseitigen 
sehizoiden Psychopathen Wolf gang Bolya i  und seines schizophrenen Bruders Johann, eines 
mathematisehen Wunderkindes. Die Bedeutung des pers6nliehen Schicksals ffir das ,,mirum" 
und ,,tremendum", die Annahme yon L a n g e - E i c h b a u m ,  da] Familien, die einen hoch- 
begabten Mann hervorbringen, naehher in der m~nn]iehen Linie aussterben, ebenso wie der 
zuerst seh~digende, dann zerst6rende Einflu~ der Geisteskrankheit auf die Leistungen, die 
gfinstige Wirkung der Psychose aul die Ruhmbildung, ihr fermentativer EinfluB auf die Kunst 
wird dutch die Untersuehungen best~tigt. Auch ffir das ungarische Geistesleben hat sich ge- 
zeigt, dM] zwisehen Genie und ,,Irrsinn" objektiv n~ehweisbare H~ufigkeitsbeziehungen und 
eine soziologische Verkettung bestehen. Dubitscher (Berlin). 

Kolb~ Karl: Postoperative psyehisehe Reaktionen bei Sterilisierten in der Heil- 
anstalt. (Landesheilanst., Altscherbitz.) Miinch. reed. Wschr. 1935 II,  1641--1642. 

Jeder ehirurgisehe Eingriff stellt bei psychisch Gesunden eine .psychisehe Shockierung 
dar, und zwar wird ein Kranker um so mehr innerlich Abstand yon emer Operation nehmen, 
wenn diese ihm zu seinem k6rperliehen Wohlbefinden Wenig notwendig erscheint. In star- 
kerem MaBe darf mit psychisehen Reaktionen bei geistig Kranken gerechnet werden. Es darf 
deshMb die Frage aufgeworfen werden, ob der seelisehe EinfluB, den die Sterflisation bedingt, 
geeignet sein kann, sich nachteilig auf den psychisehen Zustand des Sterilisierten auszuwirken, 
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derart, dab 1. durch den Eingriff oder die Naehbehandlung elne blelbende oder vort~ber- 
gehende Verschlechterung des laufenden geistigen Befindens verursaeht, 2. eine beginnende 
oder bestehende Remission aufgehoben wird oder 3. dab das BewuBtSein der Unfruchtbarkeit 
ein neuerliehes Trauma ausl6st und dadurch des Krankheitsbild ungiinstig beeinfluBt. Veff. 
nimmt zu diesen Fr~gen auf Grund yon Beobaehtungen an 135 Sterilisierten Stellung, yon 
denen 9 bei noch bestehenden siehtbaren, krankhaften Veranderungen unfruehtbar gemacht 
werden muBten (ein Schwachsinniger wahrend eines Verstimmungszustandes, 8 Sehizophrene). 
Diese 135 Fa]le - -  67 Manner, 68 Frauen - -  betrafen 62 Schizophrene, 57 Schwachsinnige, 
11 Epileptiker, 4 F~lle yon zirkularem Irresein, ein Fall yon Alkoholismus. Des preoperative 
Zustandsbild anderte sich bei ]4 Schizophrenen und bei 4 Schwaehsinnigen. Bei den 62 Schizo- 
phrenien wurde die Sterilisation bei 54 Kranken wahrend einer Remission vorgenommen. 
In 7 Fallen traten schizophrene Zeiehen im AnschluB an die Operation (5) oder wahrend der 
Naehbehandlung (2) auf. Von den 8 Schizophrenen, die w~hrend des Zustandes manifester 
Krankheitserseheinungen sterilisiert werden run, ten, war ein Kranker, der im Verwirrtheits- 
zusf~and operiert wurde, nach dem Eingriff ruhig und nahezu geordnet. Die Schwachsinnigen 
nnterzogen sich dam Eingriff reaktionslos. 2mal trat eine Besserung, 2mal eine Verschlechte- 
rung ein, sonst war des geistige Befinden vorher und nachher des gleiche. Vide Sehizophrene 
und Sehwaehsinnige verstanden den Sinn der Unfruehtbarmaehung nicht,, oftmals wurde 
die Sterilisation als Kastration aufgefal]t, trotzdem traten psychisehe Reaktionen auf den 
Eingriff ~icht auf. Sexuelle Minderwertigkeitsgefiihle zeigten nur 4 Manner, und zw~r 2 Schizo- 
phrene, ein Manisch-Depressiver und ein Schwgchsinniger. Bei zirkularem Irresein und bei 
den Epileptikern wurden postoperative Reaktionen nieht beobachtet '(postopemtiv umfal3t 
einen Zeitraum yon 10 Tagen). Die eingangs gestenten Fragen beantwortet Verf. nach s'einen 
Beobachtungen: Eine bleibende Verschl6chterung des laufenden geistigen Zustandsbildes 
infolge der Unfruehtbarmkchung wurde in keinem Falle beobachtet. Abgesehen veil den 
bei bestehenden Krankheitszeiehen Operierten wurden vortibergehende Verschlechterungen 
nur bei 2 Sehwaehsinnigen festgestellt. Kurze Remissionen schwerer Schizophrenien wurden 
in 7 Fallen aufgehoben, langere Remissionen bei leichteren Schizophrenien blieben unbeein- 
flul3t. Es kamen durch das Unfruchtbarsein bedingte seelische Traumen wenig zum Ausdruek 
und wirkten sieh nicht auf die geistige Erkrankung aus. Estler (Berlin}. 

J6, Johann: Die Psyehopath~n. (Neurol. Abt., Ludwig Ho/]mann-Hosp, Be~lin - 
Buch.) Z. Neur. 154, 155 158 (1935). 

Die Entwicklung des Begriffes , ,Psychopathic" wird in grogen Zfigen dargelegt. 
V o n d e r  ursprtinglichen Auffassung einer ,,Geisteskrankheit" geht sic fiber E m m i n g -  
h a u s ,  J a s p e r s  zu G r i e s i n g e r ,  der jetzt ,,die naeh den Ursachen der Priidestination 
forschende Nervenlehre und die den freien Willen verkiindende Psychologie" zusam- 
menmischte. Die entstandene Verwirrung tiirmte sieh nunmehr um den Begriff: 
,,der Psychopath".  Die Entwicklung ffihrte welter fiber K o c h  und B i r n b a u m  zn 
K. S c h n e i d e r ,  der aus dem Sammelbeeken der Psychopathic bestimmte Formen 
heraussehi~]te. Nicht mehr die objektive pathologisehe Anatomie sondern subjektive 
Gesiehtspunkte wurden in den Vordergrund gestellt. Von den Psyehopathen, deren 
sieh ausbanende Seelen dureh den Einflug der Umgebung und Gesellsehaf~ anormal 
werden, sind die ,,Somatopathen" zu trennen, bei denen seelisehe Leiden infolge 
k6rperlieher Krankheiten auftreten. , ,Psychopathen" d .h .  Seelenkranke sind ohne 
nnmittelbare krankhafte, kausale oder finale Erseheinungen der kSrperlichen Sphgre 
leidende Individuen, deren rein psyehogene Seelenkrankheit sieh innerhalb der physio- 
logisehen und idealistisehen Grenze des Intellektes, des Gefiihls und des Willens hgl t  

Dubs'esther (Berlin). 

Kaplinsky, M. S., C. W. Kraitz und A. J. Lewinson: Der Wert des Studiums 
der Psyehopathien fiir die Klinik groller Psyehosen. Trudy psichiatr. Klin. 5, 11--19 
(1934) [Russiseh]. 

,,Des Studium der Psychopathie ist unentbehrlieh nieht blo~ zur Sehaffung breiter 
groBzfigiger Yerallgemeinerungen, die zur L6sung des Problems der Pers6nliehkeit, 
der Charakterologie Und der sonstigen Fragen beitragen, die die Psyehiatrie aul]erhalb 
der Grenzen der Klinik vertritt.  Das Studium ist aueh wiinschenswert zur ahaly- 
~ischen Strukturkenntnis des Kreises der grol~en Psyehosen und zur Bewegungsanalyse 
des Symptoms and Syndroms im Rahmen der uns gu~ bekannten Krankheitsprozesse 
und Krankheitszust~nde." Higier (Warschan).o 
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Thiele: An der Grenze yon Debilitiit und physiologiseher Dummheit. Off. Gesdh.- 
dienst l, A 569--A 573 (1935). 

])ie sog. a lltiigliche Dummheit ist eine Sehw~iche der Erkennthisfiihigkeit, meist 
begtinstigt dureh unvollkommene Ausbildung, w~ihrend bei dem leiehten Schwachsinn, 
dem ~ihnliehe, aber stiirker entwickelte M~ingel zugrunde ]iegen, eine Wissensansamm- 
lung mSglieh ist. Es fehlt jedoch oft die F/ihigkeit, die Kenntnisse irn Leben zweek- 
mfi~ig anzuwenden. Zur Grenzbestimmung zwisehen Dsbilitiit und Dummheit ist ein 
ausreichendes EinftihlungsvermSgen in den sehwashsinnigen Mensehen erforderlieh. 
Einzelne Untersuehungen wie die Bsurtsilung der Reehenleistungen zur Erkennung 
der PersSnliehkeit sind, da sic nut i.r intellektuelle Funktionen darstellen, in 
ihrem Weft fraglieh. Die l n t e l l i g e n z u n t e r s n e h u n g  kann mlr ein Baustein zur 
Beurteilung der Gesamtpers6nlichkeit sein, ein weiterer Baustein ist die Beurtx'.ihmg 
der E n t w i e k l u n g .  Der alltiiglish Dumme erreieht racist doeh naeh einer langsamen 
sehwerfiiiligen Entwieklung die Einheit der PersSnliehkeit und zeigt Einsieht in die 
eigene Lags. Der Debile weist oft Charakterdefekte auf --. je leiehter die Debilit~it, 
desto schwerer (tie Geftihls-und Triebst6rungen--, hat keine Selbstkritik und wird dureh 
den Fortfall yon Gefiihls- und Verst.andeshemmungen leiehter kriminell. Zu aehten 
ist welter auf die E rb l i ehke i t .  Wirt.sehaftliehe Unabh~ingigkeit sprieht nieht gegen 
.I)ebilitiit, ein sozi'des Vers'lgen nieht unbedingt daftir. Wesentlieh ist, die Beach- 
tung ,,zufiilliger" Mifagesehieke. Neuen, unerwarteten Situationen zeigt sieh der Dumme 
hSufig nieht gewachsen, der Sehwashsinnige seheitert an ihnen dureh seine geringe 
seelisehe Widerstandskraft und gleitet ab. Entsehsidend ist immer die Wiirdigung 
der Gesamtpers6nliehkeit, und zwar unter der Frags naeh dem ,,Wie", weniger naeh 
dent ,,Was". WShrend die geringe Entwiekhmg der Geisteskr~ifte bei allt.iiglieh (besser: 
landliiufig, Ref.) Duramen sieh in plumper Weise offenbart, setzt (tie Erkenntnis der 
Besehr/inktheit; des Debilen psyehologisehe Fertigkeiten und psyehiatrisehe Kennt- 
nisse voraus. D ttbitscher (Berlin). 

Deile: Die Sellenheit des nieht vererbten Sehwaehsinns. (Sladlgesundheil~'amt, 
Er/urt.) Off. Gesdh.dienst 1, 3_ 368--A 371 (1935). 

Unte r  80 Fi~llen, die beim Gesundheitsamt Erfurt zur Aufstellung eincr Sippschafts- 
~afcl bearbeitet wurden, fanden sieh 51mal Hilfssehiiler; 39 waren als nachweisbar 
erbkrank anzusehen. Nur bei 6 F~illen konnte der Naehweis einer erblichen Belastung 
nieht gefiihrt werden. In 2 Fiille.n fand sieh eine exogene Sehfidigung. Es wurde dann 
noeh eine allgemeine Untersuehung der zur IIilfssehule angemeldeten 98 Kinder dureh- 
geftihrt.- Dabei konnte wiederum best~itigt werden, dal3 in den meisten Fitllen eine 
erbliehe Belastung vorhanden war. Von 72 Ffillen wurde diese in 42 Fallen naeh- 
gewiesen. Trendlel (Alton@~ 

Ross, Allan Maxwell: Zur Begutaehtung des Zusammenhanges zwisehen Epilepsie 
und Trauma. (Neurol. An~bulat., Med. Um:v.-Klin., Basel.) Basel: Diss. 1935. 1 4  S. 

Verf. will an einem Fall die Sehwierigkeiten der Entscheidung zeigen, ob trau- 
matisehe oder genuine Epilei)sie vorliegt. Naeh einem unerhe.bliehen Schlag ins Gesieht 
und (vielleieht ? !) gegen die Sehl~ife, der erst sp~it angegeben wird, traten sehr rasch 
Anfiille auf undes  soll entsehieden werden, ob dies ursiiehli('h zusammenMngt. Die 
Frage wird in der Arbeit nieht endgiiltig e.ntsehieden. Ansehliel~end wird L'bersieht iiber 
Literatur gegeben. Es fiillt d'~bei die L'bsrzahl offenbar jiidiseher Namen auf und dab 
nut Literatur (zum Tell sehr alte) vor 1933 zitiert wird, wii.hrend doeh gerade das Oesetz 
z. Yerh. erbkr. Naehwuehses in dieser Frage viele Arbeiten nnd Kl~irungsversuehe 
gebraeht und die Kli/rung aueh wirklieh gefSrdert hat. Trotz dieser Feststelhmg mug 
dem Sehlugsatz zugestimmt werden, dab die i2berpriifung der Angabe Po l l aks  
nStig ist, dab sieh im Gehirn yon Epileptikern fast immer im Feinaufbau Zeiehen an- 
geborener Minderwertigkeit naehweisen las.~en und zwar: zahlreiche Ganglienzellen in 
der weigen Substanz der Rinde, unseharfe Abgrenzung der untersten Rindensehiehten 
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g:egen das Mark, unscharfe Rindcnschichten usw. Im ganzen ein Beitrag zur Epilepsie- 
frage. Neufler (Berlin). 

Hoesslin, Rudolf yon: Studio iiber Epilepsia tarda. Arch. f. Psychiatr. 104, 1--31 
(1935). 

An Hand von 64 Krankengeschichten und ausgedehnten Literaturstudien geht 
Verf. dem Problem der sog. Epilepsia tarda nach und spricht sich gegen die Beibehaltung 
dioses Begriffes aus. Es handelt sich entweder um sp~t aufgetretene gewShnliche 
Epflepsien odor um Krampfanfiille bei Arteriosclerosis cerebri, bei Sch~deltraumen, 
bei Intoxikationen, bei RhythmusstSrungen des Herzens, und zwar sowohl bei Herz: 
erkrankungen (~ul~erst selten) als bei Vagusreizung. Zu der letzteren Gruppe z~hlt 
Veff. aueh diejenigen F~ille yon sog. pleuraler Epilepsie, we]che nicht auf Luftembolie 
beruhen. Die hypertonische Epilepsie (Krampf), die Epilepsie bei OberleitungsstS- 
rungen gehSrt ebenfalls unter die kardiovasalen Epilepsien. Die gemeinsame Ursaehe 
aller dieser F~lle ist die zeitweise eingeschdinkte oder aufgehobene Blutzufuhr zum 
Gehirn. Da mit Ausnahme der arteriosklerotischen und hypertonischen F~lle keine 
Beziehung zu einem bestimmten Lebensalter besteht, ist der Name Epilepsia tarda 
nicht angebracht. Eine Epilepsie bei eigentlich seniten Gehirnver~nderungen wird 
negiert. -Jose] Wilder (Wien).o 

Lemke, Rudolf: Untersuehungen fiber die soziale Prognose der Sehizophrenie 
unter besonderer Beriieksiehtigung des eneephalographisehen Befundes. (Psychiatr.  u. 
Nervenklin., Univ. Jena.) Arch. f. Psychiatr. 104, 89--136 (1935). 

Unter 100 Kranken fanden Vcrf. 84 Kranke mit abnormen Hirnoberfl~ehen- 
befund und 50 Kranke mit deutlichem Hydrocephalus int. Die Kranken mit normalem 
und geringfiigigem Hirnbefund entwickelten sich giinstig. Die Schwerstkranken 
hatten Starke Kammererweiterung. Im ganzen stimmt die St~rke der geistigen StSrung 
mit dem Grad der encephalographischen Befunde fiberein (vgl. J acob i ,  M a t t h e w  
und Moore); dagegen sind Krankheitsdauer und Hirnkammerbefund unabh~ngig von- 
einander. Bei 6 Kranken war unter fortschreitendem Krankheitsfortgang innerhalb 
yon 8 Jahren der RSntgenbefund der gleiche. Somit kann der RSntgenbefund als ein 
wichtiges prognostisehes Hilfsmittel gewertet werden. [J a c o b i, Arch. Psychiatr. 81, 
299 (1927).] Otto Dyes (Wiirzburg). o 

Nardi, Jaeopo: Le eoslddette pazzie a due. (Follia indotta o eomunieata e follia 
simultanea.) (Das sogenannte induzierte Irresein [induziertes, iibertragenes oder gleich- 
zeitiges Irrcsein].) (Osp. Psicltiatr. S. Antonio Abate, Teramo.) Osp. psichiatr. 3, 359 
bis 384 (1935). 

Nach einer Ubersicht fiber die Literatur des induzierten und kollektiven Irreseins 
kommt Verf. zu dem (selbstverst~ndlichen) SchlUl3, dal] die F~llc strong zu trennen 
sind in solche, woes sieh um eine echte psychische Anstcckung mit deliranten Ideen 
handelt und in solche, wo ein sozusagen zuf~lliges gleichzeitiges Vork0mmen yon 
:Wahnideen bei mehreren odor vielen Pcrsonen vorliegt. Auch nnter den 3 vom Verf. 
beobachteten und berichteten F~llen geh6rt nur einer dem echten induzierten Irresein 
an, w~hrend die beiden anderen F~ille gleichzeitige und gleichartige Geisteskrankheiten 
yon Schwestern darstellen. Liguori-Hottenauer (Illenau). o 

Taussig, L.: Beitrag zum Problem ,,folie ~ deux". Bratislav. lek. Listy 15, 1189 
bis 1200 u. franz. Zusammenfassnng 233 (1935) [Tsehechisch]. 

Ein 49j~hriger Schneidermeister wurde gleichzeitig mit seiner gleichalterigen 
Frau in eine Prager Landesirrenanstalt eingeliefert, da er seiner Frau in einem Anfall 
religiSsen Wahnsinns fiber deren Aufforderung die rechte Hand abgehackt hatte. 
Zuerst bestand der Verdacht, dal] die Frau yon dem Manne psychisch infiziert worden 
sei. Die Untersuchung ergab jedoch, dab tier Mann an einer paranoiden Demenz 
(Schizophrenia paranoides) mit religiSsen Wahnvorstellungen ]eidet und die Frau an 
einer Schizophrenia simplex, deren ersten Symptome sieh bis in die 3ugendzeit ver- 
folgen liel~en. Die Analyse des Falles ergab, daft die eyclotonische Frau in einem 
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Anfall yon Melancho]ie sich entsehlo$, ihre ree]~te Hand, mit weleher sie ver!eumderische 
Briefo geschrieben hatte, zu opfern, and dab es ihr gelang, ihren stumpien, schwach- 
sinnigen, schizophrenen Mann, der gleich ihr seit Jahren an einer pathologischen 
Religiosit~t litt, yon der Notwendigkeit dieser Siihnetat zu fiberzeugen. Marx  (Prag). 

Lusternik, R.E., and J.P. Frumkin: Zur Frage fiber den sogenannten induzierten 
Wahnsinn. Trudy psiehiatr. Klin, 4, 349--36~ (1934) [Russisch]. 

Die indirekte Psychose ist in der Wirklichkeit kein induziertes Leiden, es ist eine 
famili~re Schizophrenie bei mehreren Mitgliedern. Es triigt eher die Merkmale einer 
Situaiions- als Konstitutionspsychose, woftir auch der akute Beginn spreehen diirfte.. 

Higier (Warsehau).o 
Nelken, .Jan: Psyehisehe Stiirungen naeh Hirnsehiissen. Roczn. psyehjatr. H: 25, 

149--160 n. franz. Zusammenfassung 238--240 (1935)[Polnisch]. 
Nelken bespricht in 0biger Mitteilung 10 yon ihm beobachtete F~lle yon. Kop~- 

sehtd~verletzung, in welchen stets, wenn auch nut voriibergehende Bewu~tseins- 
stSrunge n wahrgeuommen werden konnten. N. glaubt, da~ bei jeder Kopfschui~- 
yerletzung, sogar auch bei- ausseMie~licher Weichteilverletzuug des Kopfes, Bewu~t- 
seinsstSrungen yon versehiedener Dauer sich stets einstellen. Auger gewShnliche~ 
Amnesie: Wird aueh ihre retroaktive Form mitunter angetroffen. Laut Ansieht des 
Verf. sollen Pers0nen, die eine Kopfsehu~wunde erlitten, in den ersten Wochen in 
ehlrurgische.n Abieilungen zugleich unter Aufsicht eines Psyehiaters verbleiben. Andere 
psyctiisehe StSrungen, wetehe nach Kopftraumen sich einzustellen pflegen, verlaufen, 
was ihre Intensitgt anlangt; sehr verschiede m Man begegnet yon leichten neurasthe- 
nisehen Besehwerden angefangen bis zu Zustgnden roller VerblSdung. Als oft ein- 
setzende Folge miissen epileptische, besonders J a c ks o n sche Anfglle erwghnt werden. 

" L. Waehholz. 
Craene, Ernest de: Les psychoses post-iraumatiques. (Die posttraumatischen 

s (20. congq', internat, de todd. ldg. et de todd. soe. de langue ]ran~., Bruxelles, 
17.--20. VI I .  1935.) Ann. M4d. lgg. eta. 15, 709--753 (1935). 

Unter posttraumatischen Psyehosen versteht Verf. psychische StSrungen infolge 
yon ~ul~erer Gewalteinwirkung. Er erSrtert ihre Xtiologie nnd Pathogenese und sehil- 
deft sodann ihre Symptomatologie nach der Einteilung in Commotio, Contusio nnd 
Compressio eerebri, ansehlieSend aueh kurz der postemotionalen Zust~nde gedenkend. 
Es folgt die Darstellung des Ver]aufs, der komplizierenden KrankheJten nnd der Sp~t- 
folgen. Hinsiehtlich der traumatischen Epilepsie wird ihre weitgehende symptcmatolo- 
gisehe ~bereinstimmung mit der genuinen Epilepsie besti~tigt nnd auf die gelegentliche 
Schwierigkeit sowie eugenische Bedeutung dieser Differentialdiagnese hingewiesen. 
Mit Recht erwartet Verf. gerade in dieser Frage wichtige AufseMfisse yon der genealo- 
gischen Forschung. Wenn er abet behauptet, da$ ohne Vorhandensein pr~disponieren- 
der Fal~toren, wenn auch nut in sehr seltenen F~llen, ein Trauma eine echte Dementia 
praec0x hervorzurufen vermag, wird man ibm nieht zustimmen kSnnen. Hinsichtlich: 
der Wiederherstellung der sozialen Brauchbarkeit Hirnverletzter hat sich auch in 
Frankreich in Best~tigung der Feststellungen des Ref. gezeigt, da$ einerseits ,die land- 
arbeltenden Kreise, anderseits die Geistesarbeiter am gfinstigsten abschneiden. Ein 
]~urzer Abschnitt gilt den ,,Psyehosen infolge yon peripheren Traumen", d. h. den 
symptomatischen Psyehosen bzw. exogenen Reaktionstypen. Diagnostische und foren- 
s~sche Ausftihrungen beschliel~en die wertvolle Arbeit, die dutch um~assende Beriick- 
s]cht'igimg aueh des deutsehen Schrifttums hesonders sympathiseh wirkt. 

Hans Baumm (KSnigsberg i. Pr:).o 
Cosaek, Herta: Kasuistiseher Beitrag zur Pathogenese der Alkoholpsyehosen. 

(Psychiatr. u. Nervenklin. , Univ. Breslau.) Msehr. Psyehiatr. 92, 122--130 (1935). 
Cosaek besehreibt einen Krankheitsverlauf, in dessen Beginn eine akute Alkohol- 

halluzinose stand und der nach ttinzukommen einer sehweren exogenen KSrper- 
schiidigung infolge Durehschueidens einer Pulsader in ein Delirium tremens fiberging. 

Z. f. d. ges.  GeIicht l .  Mediz in .  27. Bd. 4 
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Verf. h/ilt in dem yon ihr beobaehteten Einzelfall die Annahme fiir best/itigt, ,,dal3 
die Alkoholhalluzinose bei endogener Bereitsehaft schon bei geringerer exogener Sch~di- 
gung entsteht, w/~hrend das Delir erst als Folge schwererer kSrperlieher Einwirkungen 
anzusehen ist". AbschlielJend wird die Frage erSrtert, ob in einem Fall wie dem yon 
C. beobachteten die Voraussetzungen einer Unfruchtbarmachung im Sinne des Gesetzes 
zur Verhtitung erbkranken Nachwuchses far vorliegend erachtet werden k6nnen, 

TSbben (Mtinster i. W.). 

Kinberg, 01of: Mord des eigenen uneheliehen Kindes dutch eine sehizoide Frau 
im Zustand psyehologiseher Verstimmung. (Rdittspsykiatr. Klin., Stockholm.) Sv. Lgkar- 
tidn. 1985, 582--596 [Schwediseh]. 

Eine 28j~thrige, unverheiratete Frau wifft sich mit ihrem 6j/~hrigen uneheliehen Sohn in 
den Armen ins Wasser. Der Knabe stirbt. Sic selbst wird in einem ohnm/~ehtigen Znstand 
gerettet. Sic wird wegen des Mordes angeklagt. - -  Eine psychiatrische Untersuchung zeigt 
eine mit Geisteskrankheit bilateral-heredit/~r belastete Frau yon ,,weiehem, sensitivem, schi- 
zoidem Typus". Von dem Vater des Kindes verlassen, eine unglfickliche Verbindung mit einem 
anderen Manne. Die psychologische Analyse des Verf. kulminiert in folgendem Satz: ,,Dureh 
Gravidit~t und die Ausschweifung des Verlobten gerat sic in einerr sehweren, mentalen Konflikt, 
der zu einer im hSchsten Grad psyehologisehen Fehlanpassung mit starker innerer Spannung 
und GleichgewichtsstSrung ffihrt, was sich alles entwiekelt in eine Angstneurose mit Suicidal- 
gedanken und Versuchen, dramatisehen zum Inhalt ad/iquaten Augent~uschungen, Kopf- 
sehmerzen, Reizzustand in dem vagosympathischen System, somatischen Spaltungssympto- 
men mit cornealem Hyporeflex, aber ohne Zusatz yon sehizophrenen Symptomen." Ihr Mord 
is~ altruistiseh motiviert. Unzureehnungsf~hig, in eine Irrenanstalt fibergeffihrt. Wigert. o 

.Al!gemeine Pathologie  u n d  pathologische A n a t o m i c .  

�9 IIandbueh der Neurologie. Itrsg. v. 0. Bumke u. O. Foerster. Bd. 10. Spezielle 
Neurologie II. Erkrankungen der Wirbels~iule, des Sehiidels mit Nebenhiihlen und der 
tIiillen. Berlin: Julius Springer 1936. u  465 S. u. 105 Abb. RM. 92.--. 

Sehulze, Werner: Erkrankungen des Seh~idels, de( Kopfschwarte und Brfiehe der: 
Seh~idelkapsel. S. 110--158 u. 22 Abb. 

In Form eines kurz gefaBten und trotzdem genfigend ausfiihrliehen Referates werden 
die angeborenen MilJbildungen der Kopfschwarte und des Sch/idels, die akute und chronisch- 
eitrige Infektion der Kopfschwarte und des Schiidels (Osteomyelitis), Tuberkulose und Syphilis 
des Sch/~dels, die Gesehwulstbildungen der Kopfsehwarte und des Sehadeldachs, die Ver- 
letzungen der Kopfschwarte und die Brfiehe des Hirnsch/idels besprochen. Die einzelnen 
Kapitel der Arbeit bemfihen sieh um eine mSglichst vollz~hlige Aufffihrung der einzelnen 
Erkrankungen, wobei bei den h~ufigeren Formen klinlsche und anatomische Verhaltnisse 
eingehend besprochen werden und auch den Behandlungsmethoden ein breiter Raum gev~idmet 
wird. Im Kapitel fiber die Geschwfilste seheint mir der EinfluB des Traumas fiir die Ent- 
stehung der mannigfachsten Geschwulstformen etwas zu sehr betont zu sein. Besonders ein- 
gehend werden die verschiedenartigen Verletzungen der Kopfschwarte und die ]Jrfiche des 
Hirnsch/~dels abgehandelt. Esser (Bonn). 

T~ehoueyres, E.: Essai d'interpr~tation i biologique de quelques proeessus et struc- 
tures pathologiques. (Inflammations, rfigressions, tumeurs.) (Biologiseher Deutungs- 
v~rsuch einiger pathologischer Prozesse und Bilder. [Entziindung, Riic]~bildungs- 
vorg/~nge, Tumoren.]) Ann. d'Anat,  path. 12, 881--896 (1935). 

Die Deutungsversuehe, die ein yon allen Seiten zusammengetragenes biologisches Tat- 
saehenmaterial benutzen, sind im Plauderton abgefaBt nnd sehlieBen mit einem resignierten: 
,;Allah est bien plus savant" der arabischen M/~rehenerz/~hler gegenfiber den komplexen Vor- 
g/~ngen biologischen Geschehens. Ostertag (Berlin). o 

~ Mareseh, Rudolf: Zur Pathologic der Entziindung. (Path.-Anat. Inst., Univ. Wien.) 
Wien. klin. Wsehr. 1985 II, 1202--1204. 

Ein ~berbliek fiber unsere Kenntnisse yon der allergischen und yon der serSsen Ent- 
zfindung zeigt, dab wahrseheinlich zwischen diesen beiden Reaktionsformen sehr nghe Be- 
zieh~ngen bestehen. Besonders die Versuche yon E p p i n g e r  fiber serSse Entzfindung etwa 
durch Allylformiat machen es wahrscheinlieh, dab dem rheumatischen Krankheitsbild nicht 
ein bestimmtes spezifisehes Agens zugrunde liegen muB, sondern dab es durch Giftstoffe ver- 
sehiedener Herkunft und Art aueh bei direkter Einwirkung ohne vorangehende Sensibilisierung 
hervorgerufen werden kann. Krauspe (KSnigsberg i. Pr.).o 


