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Mischen mit tier defibrinierten (auf 1/5 verdiinnter) BlutlOsung LOsungen her mit 50, 40, 30, 20, 
10, 5 % Meth/~moglobin, bezogen auf den Gesamth/imoglobingehal~. 

Unter Anwendung dieser Bestimmungsmethode stellten Verff. fes*: Das ,,in r ive"  
dureh Eingabe eines Meth~moglobinbildners erzeugte Meth~moglobin verschwinde* 
,,in vitro" uud verwandelt sich in 0xyh~moglobin. Die Geschwindigkeit des Umsatzes 
variier* mit tier Natur des Me~hgmoglobinbildners. Zwischen tier Geschwindigkeit 
in dem Umsatz ,,in vitro" und ,,in r ive"  bestcht eine auffallende Xhnlichkeit. Je 
hSher die Temperatur is*, um so rascher gcht der Umsatz vor sich. Verff. weisen darauf 
hin, da$ Meth~moglobin, das nach Erw/irmen w~hrend 6--8 Stunden im Brutschrank 
verschwunden war, nach 24 Stunden wieder erschien. Das gleiche Ph/~nomen beobach- 
~cten sie bei normalem Bin*, j edoch dauerte der Vorgang sehr viel l~nger. Sie vermuten, 
dal] das MethKmoglobin bildende Agens die Wiederbildung yon 1VIeth~moglobin be- 
giinstigt. Klauer (Halle a. d. S.). 

Ranitzseh, Siegfrier Sehriftnaehahmung zum Zweek der Verurteilung einer Un- 
sehuldigen. Arch. Kriminol. 104, 225--230 (1939). 

Eine Frau kam in Verdacht, einen anonymen Brief mit verstellter Handschrift 
geschrieben zu haben. 2 Schriftsachverst~ndige (1 Chcmiker und 1 gerichtlicher Medi- 
ziner) sprachen sich dahin aus, dal] die Beschuldigte den Brief gcschrieben babe. Verf. 
hat dann nach Verurteilung dieser Frau ein weiteres Gu*ach*en ersta~tet, in dem er 
rests*ellen zu kSnnen glaubte, dal] der beanstandete Brief nicht yon der verurteilten 
Frau stammt, sondcrn dal~ der Privatkl~ger und Anzeigeerstatter diesen Brief unter 
Nachahmung der Handschrift der Verurtcilten gef/~lseht hat. Die Beweisfiihrung des 
Verf. st~itzt sich auf die Xhnlichkeit der Grol]buchstaben. W/~re tier beanstandete 
Brief yon dcr Verurteilten geschricben women, so h~tte diese Frau in erster Linie im 
Zuge der yon ihr vorgenommenen Schriftverstellung die Grol]buchstaben ver/~nclert. 
Verf. setzt sich dann mit einigen Spezialbefunden der Vorgutachter auseinander, die 
er bek/~mpft. Auf Grur~d des Gutachtens des Verf. is* Bin Wiederaufnahmeverfahren 
angeordnet worden, es kam j cdoch nicht zum AbschlulL well die Strafta* unter diejcnige 
Amnestie rid, die eine Weiterfiihrung des Verfahrens auch auf Wunsch clues Angezeigten 
nicht gestattete. (Ref. is* dutch die Ausfiihrungen des Verf. und durch die yon ibm 
gegebenen Abbildungen nicht iiberzeugt worden. Eine objektive Kl~rung des Tat- 
bestandes diirfte nicht mehr nOtig sein, was u selbst zugibt.) B. Mueller. 

Sveen, Reidar: Falsehmiinzerei. Falsche norwegische Kronen. Nord. kriminal- 
t ekn .  Tidskr. 9, 65--68 (1939)[Norwegisch]. 

Schilderung einer langwierigen und mtihscHgen loolizeilichen Untersuchung. Die 
Miinzen waren so geschiek* nachgemacht, da$ sogar yon sachkundiger Seitc bezwcifelt 
wurde, dai] Falschmfinzerei vorlag. Sehlicl]lich ]cam man indessen dem T/~ter dadurch 
auf die Spur, dab man in einem See Metallabf/ille fund, die anscheinend yon der Her- 
stellung falschcn Geldes herrfihrten. Der (mutmal]liche) T~ter konnte dann der Polizei 
scin Verfahren in allen Einzelheiten vorfiihrcn (filmisch festgehalten). U. a. konnte 
er zeigen, da$ cr eine Itandprcsse benutzt ha*re, die mail kurz vorher aus dem Wasser 
aufgefischt ha*re, die von SachverstKndigen abet als ffir die fragliche Falsehgeldher- 
stellung ungeeignet bezeichnet worden war. Einar SjSvall (Lund). 

Psychologie und Psychiatrie.  

Caro, J. H.: Person und Personenbeurteilung. Nederl. Tijdsehr. Psychol, 6, 
189--524 (1939) [Holl~ndisch]. 

Die Arbeit beruht auf den Ergebnissen des 1935 yon Jac.  van  Essen  angestellten 
Radioexpcriments, welches darin bestand, da$ ein klcines Prosastiick yon 6 Sprechern 
vorgelesen wurde und die HSrer aus der Stimme des Sprechers auf die Art seiner PersSn- 
liehkeit Schliisse ziehen sollten, die sie brieflich einsandten, indem sie zugleich Mittei- 
lungen fiber ihre eigene PersSnlichkeit machten. In der vorliegenden Abhandlung wird 
nun die Pers6nlichkeitsstruktur der HSre r ,  wie sie sich aus ihren Briefen ersehliel~en 
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Nil]t, n~her untersucht. Die ttSrer werden je nach den bei ihnen hervorstechenden 
Zfigen in Gruppen geteilt, welche teils besondere Charaktereigenschaften (selbstbewul]t, 
argwShniseh, selbstiindig nsw.), tells bestimmte Lebensumsts (Stellung in der Familie, 
Beruf) zttr Grundlage hahen. H. Mi211er (Klotzsehe). ~176 

Sehneider, Kurt: Begriffliehe Untersuehung iiber den Zwang. (Klin. Inst., Dtseh. 
Forseh.-Anst. ]. Psychiatrie, Kaiser Wilhelm-Inst. Miinchen.) Allg. Z. Psyekiatr. 112, 
17--24 (1939). 

Der Gegensatz zum seelischen Zwang ist dos Lenkbewul~tsein den seelisehen Akten 
gegenfiber. Wo dieses existier~, kann GS ouch Zv(ang geben. Kein Lenkbewul~tsein 
gegenfiber Wahrnehmungen, datum keine Zwangswahrnehmungen. Hingegen Zwangs- 
vorstellungen, z. B. auI optischem und akustischem Gekiet, wie s~haufd~s Melo- 
alien; ferner Zwangseinfs die stets angstvoll sind wie die,uiian kSnr/e sich dutch etwas 
vergiften, infizieren, andere damit schiidigen, man.babe den Gashahn, die Trite offenr 
gelassen usw. Phobien kSnnen dutch Zwangseinfs ausgelSst sein, z. B. der angstvolle 
Einfall, es kSnne im Theater Feuer ausbrechen, ws sie sonst mit Recht zu den 
Zwangstrieben gerechnet werden. Zwangsgefiihle sind selten. Hierher geh6rt die 
peinliche Heiterkeit in betriiblichen Lagen. Ein Grenzfall: dos Weinen vor Freude. 
Endlieh gibt es Zwangstriebe, sekunds die yon Zwangseinf~llen abzuleiten sind, 
und primate, wie der Zwang Tapetenmuster, Pflastersteine abzuzs Beschimp-. 
fungen auszustol]en, sigh yore Turin, yore FGnster herabzuwerfen u. a. Oft sind sie vort 
rein reflektorischen Folgen begleitet, z. B. die Erythrophobie, dos Stottern. Aus 
Zwangserlebnissen entstehen Zwangshandlungen, hier ouch sekundiire, die aus der 
Abwehr yon Zwangsvorstellungen sich ergeben, z. B. der WasGhzwang, oder solche, die 
unmittelbar der Erffillung vorl Zwangstrieben dienen, wie das Herumdrehen yon Wortert 
u. dgl. Die Zwangshandlung kann auGh Zwangsunterlassung sein - -  sekundiir, wena 
jemand aus Bacillenangst vermeidet Trambahn zu fahren, primiir: dos UnvermSgen, 
einen Ireien Platz zu fiberschreiten, eine unmittelbare, triebhafte Fluehtreaktion. Als 
Phobien sollte man ausschliel~lich solche prim~tre Zwangsunterlassungen bezeichnen. 
Was ist das Gemeinsame dieser versekiedGnen Arten yon Zwangserlebnissen ? Die 
Definition W e stp hals des Zwangs wird kritisch durehgesprochen und in allen B estand- 
teilen abgelGhnt. Ffir die Diagnose der Psyehose haben nut typenhaft abgrenzbare, 
abnorme Erlebnisse eine geringere Bedeutung als die qualitativ abnormen Erlebnisse. 
Es gibt also Symptome erstGn und zweiten Ranges. Der Zwang gehSrt zu letzteren, 
nu t  sein Kern kann def in ier t  werden. Von Zwang spricht man, ,,wenn jemand 
Bewul~tseinsinhalte  night verdrs  kann,  obsehon er sie als nnsinnig 
oder als ohne Grund beher rsehend beur te i l t " .  Dos ist die Kerndefinition des 
Zwanges. Um den Kern lagert sieh ein nach allen Richtungen kin verschwimmender 
Hof, dem die Definition nicht gereeht werden kann. v. Gebsattel. ~ o 

Stern, William: The psychology oI testimony, (Die Psychologie der Aussage.) 
J, abnorm, a. soe. Psychol. 34, 3--20 (1939). 

Der Aufsatz enthiilt zusammengefal~t die Beitrs des inzwischen verstorbenen 
Verf. zur forensischen Psychologie. Zun~chst wird ein gesehichtlieher Abril] der Psycho- 
logie der Aussage und ein kurzer 15berblick fiber die Entwicklung der experimentellen 
Methoden gegeben. Dann wird die praktische Bedeutung ihrer Ergebnisse nnd die 
Notwendigkeit der Mitarbeit beratender Psychologen als Sachversts in Geriehts- 
verfahren dargelegt. Sehliel]lieh werden praktisehe Fs besehrieben. Richtung- 
weisend ffir dig Ausfilhrungen ist die These, dal] subjektive Aufrichtigkeit nicht ohne 
weiteres objektive Wahrhaftigkeit verbiirgt. In.den meisten Fs bedarf die Zeugen- 
sehaft keiner besonderen psychologischen Analyse; es gibt aber kritisehe Verfahren, 
in denen es den verantwortlichen Vertretern yon Gesetz, Erziehung und Sozialarbeit 
zur Selbstverstiindlichkeit werden mull, dem psyehologisehen Saehverst~indigen Ge- 
legenheit zur Mitarbeit zu geben. Diesem erwaehsen neue Auigaben in dem Auffinden 
yon Priifmethoden, die dem praktisehen Leben angepal~t sind. Versckiedene Pro- 
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bleme werden erSrtert: die Schwierigkeit in einer Beurteilung yon Kindern und 
Jugendliehen, das Problem der Wiedererkennung, der Beeinfluf~barkeit, des Er- 
innerungsvermSgens u.a.  Der Kampf ffir die Mitarbeit psychologischer Sachver- 
st/indiger im Geriehtsveffahren richter sich nicht gegen die Glaubwiirdigkeit yon 
Zeugenaussagen im allgemeinen, sondern gegen die landlKufige Annahme, dal] ein 
Zeugnis einwandffei sei, wenn der Zeuge geistig normal ist und die Absicht h~t, die 
Wahrheit zu sagen. Dubitseher (Berlin). 

Disertori, Beppino: Sulla biologia dell'isterismo. Sdoppiamento psieogeno della 
personalitY, automatismo psieologieo e lesioni dieneefaliehe. (Uber die Biologie des 
Hysterismus. Psyehogene Verdoppelung der PersSnliehkeit, psychologischer Auto- 
matismus und dieneephale L~sionen.) Riv. sper. Freniatr. 63, 251--348 (1939). 

Ein Kranker mit einem schweren posteneephalen Parkinsonismus weis~ neben 
�9 den typischen Zeiehen noeh zahlreiche ,,hysterische" Erscheinungen, wie Anf/flle yon 

Somnabulismus, Bewul~tseinsspaltung, Verdoppelung der PersSnlichkeit auf. Auf 
Grund der eingehenden Beobaehtnng dieses Falles nnd theoretiseher ~berlegungen 
wird die Vermutung ge/iul]ert, dab die ,,Hysterie" an eine angeborene oder erworbene 
krankhafte l)bererregbarkeit der hypothalamisehen hirnrindenhemmenden Zentren 
gebunden sei, welche Zentren dureh geeignete emotiv-suggestive Reize in Aktion ver- 
setzt werden kSnnen, v. Neureiter (Berlin). 

Betzendahl, Walter: Friihsymptome hysteriseher Seelenst~rung in ihrer Bedeutung 
fiir das Zusammenleben in Familie und Beruf. J~rztl. Sachverst.ztg 45, 183--192 (1939). 

Uber den Psychopathiebegriff ist sehr viel geschrieben women. Es sell auf der 
einen Seite kontemplative Naturen geben, die mit liebevoller Sorgfalt Typisierungs- 
versuehe seltsamer und abartiger Personen durehfiihren. Schwierig ist es, einer psycho- 
pathisehen, insbesondere hysterisGhen Verhaltensweise nachzugehen, wenn sie night 
ganz besonders auffiillig wird, z, B. wenn eine Frau sieh soundso oft unnStig operieren 
l/il]~, ihre ganze Umgebung tyranni'siert, ein Mann sieh in eine Schonungsstellung begibt 
und yon dort aus Querulantentum betreibt. Auf keinem Feld bet/~tigt sich abet d e r  
Itysteriker mit so grol]em Erfolg, wie bei der Produzierung fanatiseher Ideen, theatra- 
tiseher Veranstaltungen. Eine Reihe ,/on m/~nnlichen und weibliehen Beispielen zur 
Frage der Frfihsymptome hysterischer SeelenstSrung in ihrer Bedeutung ffir das Zu- 
sammenleben in Familie und Beruf werden angeffihr~. Aus diesen Beispielen und wei- 
teren Darlegungen ergibt sich, da~ das hysterische Individuum als Parasit aufzufassen 
ist. Es kann dutch sich selber nicht bestehen, aber seine Ausbeutung der anderen kommt 
zustande, wenn in der Umgebnng niemand sigh durch affektive Anzapfungen bei- 
kommen l ~ t .  Trendtel (Leipzig). 

Tabori, Julius: Vererbung oder psyehisehe lnduktion? Zugleieh ein Beitrag zu 
induzierten 0rganneurosen. Nederl. Tijdschr. Psyehol. 6, 481--486 (1939). 

Verf. ffihr~ einige Krankheitsf/ille an, die er als induzierte 1Neurosen bezeiehnet. 
Es handelt sigh im allgemeinen abet nut um solehe, bei denen die Kranken psychogen~ 
Symptome aus ihrem Milieuerleben nahmen. Er will davor warnen, allzu leicht yon 
einer ererbten ~eurose zu spreehen und damit die Therapie aufzugeben. Abgesehen 
yon der unklaren Diagnosestellung seheint dem Verf. der Sinn anamnestiseher Be- 
lastungsforschung nieht klar zu sein. Er verkennt offenbar, dal] man mit der Fest- 
stellung erblieher Belastung nieht die Heilbarkeit oder Unheilbarkeit eines bestimmten 
Symptomenkomplexes festlegen will, sondern lediglich die Grundlage erforschen will, 
die den konstitutionellen Ausgangspunkt fiir die Entstehung einer Neurose bildeL 

Arno Warstadt (Berlin-Bneh). 
Stfirring, W.: Priifungsmethoden intellektueller Minderbegabung. (Dr. Lahmann's 

Sanat., Bad Wei]3er Hirseh, Dresden.) Psyehiatr.-neur. Wschr. 1989, 47--53. 
Verf. erSrter~ einige der vielen Definitionen des Intelligenzbegriffs nnd der Intelli- 

genzuntersUehungsmethoden sowie die Brauchbarkeit yon Schulleistungen flit die Be- 
urteilung der Intelligenz. Er weist anf die Notwendigkeit einer Seheidung der Lei- 
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s~;ungspr~f!~ng in Kenntnis-, Begabungs- und Entwiek]ungslorfifung an Hand geeigneter 
Testmet]~0~en ~,n: Erforder]ieh sei eine systematisehe Aufstellung von Einzeltest~ 
und Kenn~e~'achung der relativen Bedeutung dieser Tests fiir die Gesamtbegabung. 
Das Priif~sverfahren soil mSglichst giinstig, frei yon stSrenden Faktoren gestaltet 
werden. Anseheinend nimmt Verf. an, die iiberwiegend mit abstrakten Begriffen arbei- 
tenden Int~l]igenzuntersuehungen stellten zu hohe Anforderungen an den Durehschnitt. 
Er fordert~eine Inte]ligenzbewertung, die sieh wendet 1. an die praktische Intelligenz; 
2. an das ~gebnis  der Lebensprobe. Die Abgrenzung des Intelligenzniveaus nach 
unten bedii~fe der Erg/inzung durch die F/ihigkeitspr/ifung im praktischen ttandeln. 
Es gehe nieht an, Ergebnisse der hSheren Begabungsforschung ohne weiteres in die 
Ebene yon Sehwaehsinnszust/~ndeu zu iibertragen, es g/~lten hier andere Ma~st~ibe. 
Eine K0rrelation yon ,,moralischer Minderwertigkeit" und Minderbegabung lehnt 
St6rr ing  ab. : Dubitscher (Berlin). 

Werner, Heinz, and Alfred Strauss: Problems and methods of functional analysis 
in mentally deficient children. (Probleme und Methoden einer Analyse der Funk- 
tionen geistesschwacher Kinder.) (Wayne County Training School, Northville, Michi- 
gan.) J. abnorm, a. soe. Psychol. 34, 37162 (1939). 

Durch das iibliehe Testverfahren werden bei Kindern Schw~chezust/inde in ein- 
zelnen Kategorien, Rechnen, Lesen usw. ermittelt. Durch versehiedene Testmethoden, 
die beschrieben oder angefiihrt werden, erforscht man die Reaktion des Kindes in 
,,kritischen Situationen", um aufzufinden, ob eine Sch/idigung einzelner bestimmter 
Funktionen vorliegt. Dann wird dutch Vergleieh mit einer gr61~eren Gruppe gepriift, 
ob die mangelhafte Durchfiihrung tats/ichlich auf einer Sch/~digung dieser Funktion~ 
beruht. An zwei F/illen wird dieses Vorgehen demonstriert. In beiden F/illen handelt 
es sich um Kinder mit Reehensehw~tehe. Im ersten Falle wurde eine besondere StSrung 
bei Durchfiihrung des Fingertests gefunden. In einer/ihnlich beeintr/~chtigten Gruppe 
-con Kindern wurde dieselbe StSrung gefunden. Es scheint demnach die Annahme 
best//tigt, dal] die allgemeine St6rung, Beziehungen im Raum zu erfassen, der be- 
sonderen ttemmung, die sich bei Ausfiihrung des Fingertests zeigte, zugrunde liegt. 
Im Fall 2 wurde eine Unf/~higkeit beim Erfassen optisch dargebotener sehematischer 
Zeiehnungen festgestellt. Als a!lgemeine Sch/~digung wird bier das Unverm6gen im 
gleichzeitigen Erfassen der verschiedenen Aspekte einer optischen Einheit angenommen. 
Zum Schlu$ wird noch betont, da~ die an Einzelf/~llen gewonnenen Ergebnisse einer 
funktionalen Analyse unter Beriicksiehtigung der t)ersSnlichkeit des Kindes, seiner 
Verhaltenseigentiimliehkeiten und seiner F~higkeiten ausgewertet werden mfissen. 

Dubitscher (Berlin). 
M~iurer, H.: Uber encephalographische Befunde bei Sehwachsinnigen (unter he- 

sonderer Beriicksichtigung des erblichen Sehwachsinns). (Psychiatr. u. Nervenklin., 
Univ. Bonn.) Med. Welt 1989, 699--704. 

Die nach Luftfiillung der Hirnkammern erhobenen Befunde sind bei leichtem und 
mittelsehwerem erblichem Schwachsinn keineswegs kennzeiehnend. Bei den schweren 
Formen erbliehen Schwachsinns mit neurologisehen Ausfallsmerkmalen, bei denen die 
Familiengesehichte und der klinisehe Befund nicht vo!lkommen eindeutig die erbliche 
Anlage erkennen 1/iBt, ist die in allen F/illen lumbal vorgenommene Eneephalographie 
unentbehrlieh. Sic deckte in nieht wenigen F/~llen eine exogene Sch/~digung des Ge- 
hirns auf. Die hydroeephale Erweiterung einer oder beider Seitenkammern oder auch 
eine umsehriebene Erweiterung im Sinne der Poreneephalie oder auch eine umschriebene 
Hirnatrophie einer ttirnhKlfte sind z. B. Merkmale exogener Erkrankung, ihr Fehlen 
best/itigt die Annahme erblieher Entstehung unter der u dug alle anderen 
Befunde in gleiche Richtung weisen. Otto Dyes (Wiirzburg).o 

Heeker, Elisabeth: Klinisehe Beobachtung bei erworbenem Sehwachsinn. (Landes- 
Heil- u. P/legeanst., Freib~rg i. Schl.) Allg. Z. Psychiatr. 112, 298--301 (1939). 

Nach der Einffihrung des Gesetzes zur Verhiitung erbkranken Nachwuchses ist es 
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auf vielen Gebieten eine praktische Notwendigkeit geworden, die Frage ,,Erworben-An- 
geboren" im Einzelfalle zu beantworten. Besonders beim Sehwachsinn ist eine derartige 
Beantwortung manehmal mit groBen Schwierigkeiten verbunden. Die Sippenforschung 
ist oft sehwer durchzuffihren und die Aufz/ihlung der Ursachen des Schwachsinnes 
bringt im Einzelfalle keine Aufkl~irung. Als Beitrag zur genannten Frage nimmt Verf, 
eine besondere Gruppe yon Schwachsinnigen in Betracht, die stets unruhig und un- 
sauber sind, alles zerstSren und zerreil]en, zu einem Spiel nicht zu bringen sind, und_ 
neurologiseh wenig oder gar nichts bieten. Sie charakterisierte diese Grnppe als ,,die 
zerst6rungssfichtigen Idioten ohne neurologische Zeichen mit koordinierten Bewe- 
gungen". Statistische Beobachtungen haben Verf. iiberzeugt, dab gena~ntes klinisehes 
Bild eher ffir als gegen das Erworbensein des Schwachsinns sprieht, so daS sie zu folgen- 
dem Sehlusse kommen m5chte: ,,Idiotien, die statisch und neurol0giseh in 0rdnung 
sind und bei denen kliniseh die ZerstSrungssucht im u steht, sind in be- 
grfindeter Weise daraufhin zu untersuchen, ob sie erworben sind." C. EerriO.o 

Soulairae, Andr@, et Ren@ Suttel: De l'antagonisme du bien et du ma! dans quelques 
d61ires. (Die Entgegenwirkung des Guten und Schlechten bei einigen GeistesstSrungen.) 
Ann. mdd.-psyeho]. 97 II, '13--36 /1939). 

Die Begriffe des Guten und Sehlechten sind unter den Vorstellungen am sehwierig- 
sten abzugrenzen. Den Verff. war es beachtenswert, diese Gegenss in bestimm- 
ten deliranten Zust/inden zu finden, deren Struktur selbst einen der beiden antag- 
onistisehen Faktoren auszuschlieSen schien. Soula i rae  und Su t t e l  haben einige 
hinreichend typische Beobachtungen gesammelt, welche ihnen .gestatteten, die Art 
zu studieren, wie dieser Antagonismus sich bei den Verfo]gten, den Melancholisehen und 
bei einigen paranoiden Geisteskranken auswirkt. Der sehs und schlechte Ein- 
fluS, dargestellt bei den GeistesstSrungen mit Verfolgungswahn jeder Art wird aus- 
gegliehen dutch einen Mechanismus, welcher der Abwehr dient. Die GehSrshalluzi- 
nationen vom Charakter klassiseher Beleidigungen werden durch ihre Gegenspieler, 
ermutigende und verteidigende Stimmen mitunter unwirksam gemacht. Es sind hSehSt 
bemerkenswerte F/ille, welehe die doppe]seitige antagonistische Sinnest/iuschung des 
~GehSrs darstellen: Das eine Ohr ist besehs dutch die ~ermeintlichen Verfolger , 
das andere erhs auf dem Wege der Halluzination gate Ratsehl~ige, die den Kranken 
in Sehutz nehmen. Ebenso weehseln vermeintliche Strahlen von gfinstiger und feind- 
lieher Beeinflussung miteinander ab. Der wohlt/itige EinfluB ist oft geringer in seiner 
Kraft als die Verfolgung. Die Waage sehls meistens naeh der ungfinstigen Seite 
hin aus. Das gegensKtzliehe System der Verteidigung gegenfiber den vermeintliohen 
Verfolgungen ist ein nahezu sieheres Zeiehen der sehon vorgesehrittenen Systemati- 
sierung und des chronisehen Verlaufes. Es ist also ein bedenkliches Symptom, in- 

~dem es aufzeigt, bis zu welehem Grade die GeistesstSrung fortgeschritten ist. Es gibt 
auch F/ille, in denen der gute Einflul] das Ubergewicht fiber den schleehten gewinnt. 
Hier kann man unter Umsts den Ausbruch yon GrSSenideen beobaehten. Schliel]- 
lich kOnnen Kranke in diesem Kampfe sieh fremd nnd mehr als Zusehauer ffihlen. Man 
sprieht dann yon ,,delirierendem Maniehaeismus". Ganz anders ist die Situation bei 
melancholischen Geisteskranken. Der Melancholische wird nicht angegriffen, er hat es 
deshalb aueh nicht nStig, verteidigt zu werden. Er ist verloren, im voraus verurteilt. 

:Das Schlechte kommt yore Kranken selbst. Er hat die Uberzeugung, dal] er selbst 
d ie  erste Ursache des scMeehten Prinzips ist. Der Kranke hat das Bewul]tsein des 
tiefen Gegensatzes, weleher zwisehen seiner friiheren guten PersSnlichkeit und seinem 
neuen ,,Ich", der Quelle alles Sehleehten klafft. Bei den Zusts der depressiv 
gefs Besessenheit ist es so, als ob eine andere Person in dem Kranken denkt und 
spricht. Das alte und neue Ich werden gegeniibergestellt, beide sind so versehieden 
wie Himmel und }I611e. Es ist, als ob in dem Kranken ein zweiter Gedanke ws und_ 
ihn ins Elend stfirzt, wean er die Idee des Guten hat. Bei der paranoiden Geistesst6- 
~ung ist es oft ein systematischer Gegensatz zwisehen den moralischen und /istheti- 
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sohen Geffihlen, der Gegensa~z zwisohen gut und b6se kann aueh betraehtet werden 
unter dem Gesiehtswinkel der Ambivalenz. Oft handelt es sieh um einen Anfang 
des Zerfalls und der psyehischen Dissoziation. Zum SchluB er~rtern die Yerff. in h~ehs~ 
origineller Weise die Frage, ob der behandelte Antagonismus yon gut und schlecht in 
der Psychose in direktem Zusammenhang mit der Psychologie der normalen Pers6nlieh- 
keit steht. Sie bejahen diese Frage dutch den Satz: Die Geistesst6rung ist der Spiegel 
der Pers6nlichkeit. Gleichzeitig erblieken sie in dem Hervortreten dieses Antagonis- 
mus bei einer Geistesst6rung ein schlechtes prognostisches Zeichen im Sinne des be- 
vorstehenden ehronischen Verlaufes. Allerdings kann ein ausgleichender Antagonismus 
ffir eine soziale Einpassung gfinstig sein. Iteinr. TSbben (Mfinster). 

�9 Kolle, Kurt: Psyehiatrie. Ein Lehrbueh fUr Studierende und ;~rzte. Berlin u. 
Wien: Urban & Schwarzenberg 1939. XII, 415 S. u. 5 Abb. RM. 13.--. 

Dem Psychiater f/illt die Stellungnahme zu dem Buch des Verf. nicht leieht. Dieser 
betont, da$ er erreiehen mSchte, da$ der Kranke als Pers6nliehkeit gesehen wird. 
Er will die Bedfirfnisse der praktisehen I-Ieilkunde starker herausstellen, als das 
sonst in Lehrbiichern der Fall zu sein pflegt. Er will die Psychiatrie in den Rahmen 
einer allgemeinen /irztlichen Mensehenkunde stellen. In der Verfolgung dieser Ziele 
gibt tier Verf. seinem Lehrbuch eine Einteilung, die nicht nur veto Ublichen, sondern 
auch yon einer Systematik abweicht. Hier erhebt sieh bereits das Bedenken, ob Yerf. 
mit Recht sein ~Bueh ein Lehrbuch der Psychiatrie nennen kann. Sicherlich gibt er 
manches dem praktischen Arzt, doch dfirfte das Buch den Studierenden, an die es sieh 
ebenfalls wendet, durch eine 'allzu starke Betonung mehr literarischer Probleme der 
Psychiatrie insofern eine Gefahr bedeuten, als die Grfindlichkeit ihres Wissens leiden 
k6nnte. Tats/~ehlich sind aueh die eigentliehen psyehiatrisehen Krankheitsbilder ver- 
h/~ltnism~ftig reeht kurz behandelt. Verf. besehr~nkt sich fiberhaupt auf die wichtig- 
sten Psychosen und vern~chl~ssigt besonders seltenere organbedingte. Das Nenrologi- 
sche tritt  recht in den I-Iintergrund. Einen unverhiltnismil]ig gro$en Raum nehmen 
dagegen etwa folgende Kapitd ein: ,,Der Nervenarzt als Reprisentant der wahren 
Heilkunde", ,,Der Mensch als. Gegenstand der Psychiatrie", ,,Seelische Abnormit/~t" 
und ,,Rfickbliek und Ausblick". Sieherlich macht er damit die Psychiatrie dem Au$en- 
stehenden interessant, wie etwa aueh in seinem Abschnitt ,,Kulturelle Bedeutung, 
der Psychopathie. Abet er fiberschreitet damit nach Ansicht des Ref. die Grenzen eines 
Lehrbuehs, besonders wieder im Hinblick auf Studierende. Kleinere Sch6nheitsfehler 
brauehen hier nicht:n/~her besprochen zu werden. Hierzu wfirde etwa geh6ren, dal~ man 
die Technik einer Behandlung (s. Kapitel Psyehotherapie - -  autogenes Training) erst 
bei einem anderen Autor naehlesen sell. Dankenswert ist aber zweifelsohne die gute 
Zusammenstellung der Beziehungen der Psyehiatrie zu Rechtsfragen, die auch einen 
breiten Raum einnimmt. Vielleieht h/~tten fiber den w 42 StGB. eingehendere Aus- 
ffihrungen gemaeht werden k6nnen. Alles in allem: ein Abril~ der Psyehiatrie in einer 
eigenwilligen Form nnd Anordnung, zu der der Faehmann das Verst~ndnis schwer 
linden wird. Sieherlieh'ist er geeignet, dem praktischen Arzt manche Blickpunkte zu 
vermitteln. Ffir den Studierenden kann Ref. ihn nieht als geeignet ansehen. Der Tire1 
,,Lehrbueh" mu] in Frage gestellt werd~n. Er kommt den Bedfirfnissen der Praxis 
entgegen und ist damit trotz maneher sonstigen Bedenken vielleicht nicht unangebracht. 

Mrno Warstadt (Berlin-Buch). 
Masquin, Pierre: Parrieide, premiere manibstation elinique d'une ~pilepsie. (Vater- 

mord als erstes Symptom yon Epilepsie.) (See. de Mdd. L@. de France, Paris, 8. V. 
1939,) Ann. Mdd. ldg. etc. 19, 495--500 (1939). 

22j/~hriger befindet sich in stetem Familienkonflikt mit seinem alkoholistischen 
amoralischen Vater. Innerhalb einer erneuten Familienszene rennt er in den Stall, 
bolt eine Axt und ermordet den Vater .  Die Handlung schien motiviert, eine Erinne- 
rungslficke ffir die Zeit der Tat gait als Verteidigungsmechanismus. Ein Obergnt- 
achten des Verf. stellte sich auf den Standpunkt echter Amnesie wghrend der Tat. 



218 

8 Monate spiiter zeigten sich echte epileptisehe Absenzen; der Beschuldigte entsinnt 
sich nun des gleiehen sonderbaren Zustandes wiihrend der Tat. •tiologie der Epilepsie 
blieb ungekls Leibbrand (Berlin). 

Fiinfgeld, E.: i3ber Epilepsie bei Itydreeephalus. (Stgdt. Nervenklin., Magdeburg- 
Sudenburg.) Msehr. Psychiatr. 99, 1--9 (1939). 

Unter 129 Epileptikern wurden 89 (67%) als rein genuine Fiille abgegrenzt. Bei 
15 Kranken batten sieh die Ventrikel n]eht gefiillt, ohne dai~ dutch weitere Unter- 
suchungen eine Ursaehe gefunden werden konnte. 7 Kranke liei~en sich beziiglich 
ihrer erblichen oder exogenen Bedingtheit nieht mit Sicherheit einordnen, 12 Kranke 
wiesen Residualepilepsien auf, teilweise nlit erhebliehen Ventrikelausbuchtungen, 
10 Fs erwiesen sich als traumatisch bedingt. Bei 11 Kranken wnrden hydroeephale 
Ventrikelerweiterungen ohne Hinweis auf exogene eerebrale Erkrankung gefunden. 
6 yon diesen waren zu Beginn der Anfiille sehon fiber 30 Jahre alt. Es zeigte sieh, 
dab die Merkmale Hydrocephalus und epileptische Anf~lle i~tiologiseh und pathogene- 
tisch ein uneinheitliehes Material umfassen. Die Arbeit bringt unter Berficksiehtigung 
der Literatur und auI Grund der eigenen Beobachtungen eine Obersieht ~ fiber die erb- 
biologisehe Problemlage. F. Stump/el (Mfinchen). ~176 

Rogge, H. C.: Erkl~irungsversueh des Wesens der zirkul~iren Psychose und der 
Dementia praeeox. Nederl. Tijdschr. Psyehol. 6, 461--480 (1939). 

Ein vielfach angreifbarer psyehoanalytiseher Erkl~irungsversuch. Das maniseh- 
depressive !rresein und die Dementia praeeox sind degenerative Psyehosen. Au~erdem 
~ritt bei Zirkul~iren in der Nachkommensehaft oft D. pr. auf. Daraus darf gesehlossen 
werden, daI~ die degenerative Anlage bei beiden Psyehosen im gleiehen Gehirnsystem 
besteht, und da6 diese bei der D.pr. ausgebreiteter ]st, als beim maniseh-depressiven 
Irresein. Daffir sprieht auch der vielfache u beider Erkrankungen in Schfiben. 
Naeh B o u m a n  finder die Degeneration bei der D. pr. in speziellen Sehichten des Nee- 
palliums start, wohl in den Schichten, welche die Impulse verarbeiten und fiberbringen. 
Dazu trit t  eine .Degeneration des Neostriatums und des Plexus chorioideus. Die Sym- 
ptome mfissen sich daher in den Teilen des Gehirns linden, welche nut beim Menschen 
vorkommen, da das Neopallium der menschlichen Entwicklung eigen ist. Bleu le rs  
Meinung, da~ die klinischen Befunde mit den anatomischen nicht fibereinstimmen, 
wird vom Verf. abgelehnt. Die mensehlichen Fs also die des Neopalliums, 
bauen sieh auf einem gemeinsamen Unterbau auf, niimlich der Eigensehaft, die Wirk- 
lichkeit zu negieren und ihre Gegebenheiten zum Aufbau anderer Wirklichkeiten zu 
verwenden. Verf. nennt diese Fi~higkeit den ,,anousiastischen" Faktor und vergleieht 
ihn Init dem ,,dereistischen Denken" Bleulers .  Auf ihm bauen sieh weiter auf der 
Glaubensdrang, die: verschiedenen Kunstgeffihle, der Wissensehaftsdrang. Dutch die 

assoziative Verbindung des Neopalliums mit den anderen Gehirnteilen kommt ihre 
gegenseitige Beeinflussung zustande. Der anousiastische Faktor s sich ungehemmt 
nur im Traum. Sonst wird er dutch das Bew~tsein gehemmt. Er zeigt sich daher 
bei den meisten Mensehen nur gehemmt und receptiv, wiihrend aus dem Traum zu 
sehlie~en ist, dal3 jeder Menseh auch sehSpferisch ist. Krankhafte solche SchSpfungen 
sind Wahnideen und Halluzinationen. Bei ,den Psyehosen, besonders der D. pr., sind 
offenbar bei daffir Disponierten die Reizstoffe Ursaehe des A~usbruchs der Krankheit, 
die das Gehirn in der Pubert~tszeit fibersehwemmen. Sie verursachen ja allgemein 
psychische GieichgewichtsstSrungen. Basissymptom ist der Autismus: Es besteht 
ffir den Kranken eine andere Wirklichkeit, als die Sinneswirklichkeit. Der anousiasti- 
sche Faktor zeigt sich also wie im Traum ungehemmter. Er erhs ein Ubergewicht fiber 
das Bewul~tsein. Die Reizstoffe scheinen, nlehr als normal, dutch die fehlerhafte Ver- 
anlagung der Barriere des Plexus chorioideus zum Neopallium zu gelangen. Die Reize 

.kSnnen dann nicht abfliel~en, well die Abflu~Sahnen des Neopalliums ungenfigend sind, 
und das Bewul3tsein hemmt. Hier werden Vergleiche mit der Hypnose gezogen. Ffir 
das manisch-depressive Irresein mul~ angenommen werden, dal~ die negativen und 
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positiven Affekte an verschiedenen Stellen angreifen. Sie werden mit dem Mechanismus 
tier verschiedenen Sensibilit/~tswerte verglichen. Hicr sind Kontrollierungsfaktor 
und Affekti0n die Antagonisten. Ihre Regelung !st weitgehend durch den endokrinen 
Apparat bedingt. Immer hat der Plexus chorioideus die Funktion einer Regelung als 
Barriere. Arno Warstadt (Berlin-Buch). 

Morsier, G. de: La schizophrenic traumatique. (Die traumatische Schizophrenic.) 
Ann. m~d.-psychol. 97 II, 1--12 (1939). 

Nach dem gegenw~rtigen Stande der Forschung nimmt der Verf. einen Zusammen- 
hang zwischen Gehirntrauma und Psychose an, wenn keine Heredit~t vorliegt und 
Brfickensympt0me zwischen dem Unfall und dem Auftreten schizophrener Zeicheu 
bestehen. Heinr. TSbben (Mfinster i. W.). 

Wiilehli, Magdalena: Todesursaehen bei Sehizophrenen. Basel: Diss. 1939. 27 S. 
Verf. gibt eine gute ~bersicht fiber die Literatur der Beziehungen yon Schizo- 

phrenic und Tuberkulose und yon Schizophrenic und Gastroenteritis. Auf Grund 
eigener statistiseher Untersuchungen lehnt sic diese letzteren Zusammcnh~nge ab 
und kann sie die ersteren nicht sichcr entscheiden. Jedenfalls ist die Mortalit~t an 
Tuberkulose in zwei Schweizer Anstalten nur wenig hSber als in der Durchschnitts- 
bevSlkerung. Die Schizophrenen haben aul]erdem die l~ngste Lebensdauer der An- 
staltsinsassen, die abet kfirzer ist als die der Durehsehnittsbev61kerung. Warstadt. 

Roeder, Fritz: Uber das Verhalten der Phosphatidfraktion im Liquor eerebrospinalis 
bei sehizophrenen ProzeBpsyehosen. (Serol. Inst., Forsch.-Anst. ]. Psychiatrie, Kaiser 
Wilhelm-Inst., M~nehen.) Allg. Z. Psychiatr. 112, 54--50 (1939). 

Mit der Mikromethode yon Seuberl ing und Tropp hat Verf. eine grSl~ere Reihe 
yon Licluores auf ihren Gehalt an Phosphatid-Phosphor untersucht. Bei der Sehizo- 
t~hrenie finden sich niedrige Durchschnittswerte, ' gelegentlieh allerdings auch Werte 
an der oberen Grenze der Norm, Im ganzen muB der Phosphatidgehalt des Liquors 
des Sehizophrenen als niedrig angesehen werden. Riebeling (Hamburg).~ 

Seouras, Ph.: Le syndrome eatatonique des psychoses eannabiques aigu~s. (Das 
katatone Syndrom bei akuten Haschischpsyehosen.) Enc@hale 34, I, 78---85 (1939). 

Der vorgestellte, seit dem 13. Lebensjahr Haschisch rauchcnde Kranke bot zwei- 
real ein mehrere Tage anhaltendes katatonisches Zustandsbild, indcm er, leicht nachvorn 
gebeugt, racist au~ demselben Fleck stehend, trippelnde Schritte machte. Er sprach 
weder spontan, noch antwortete er auf Fragen. Danebcn bestanden kataleptische 
Erscheinungen, I~egati~ismus und Flexibilitas cerea. Bemerkenswerterweise:zeigte der 
im allgemeinen stuporSse Kranke auf gewisse Reize einige typische, mit automatischer 
Genauigkeit ablaufende Reaktionen. So schnellte er yon seinem sitz mit schreck- 
verzerrtem Gesichtsausdruck hoch, wenn ein Pfiff oder der Ru~ ,,Polizei" ertSnte. 
Eine auf Papier skizzierte Wasserpfei~e 16ste stets Freude und~ Verzfickung aus. Eine 
~hnliche Wirkung konnte dutch Worte erzielt werdcn, die unter IIaschischrauchern 
gebr/iuchlich sind. Sich selbst fiberlassen, vollffihrte er in Abst~nden eigenartige Be- 
wegungen, die an die fibliche ttandhabung der Nargileh erinnerten. Am 12. Tag der 
Beobachtung (2. Erkrankung) trat schlagartig Besserung ein. Die darauf mitgeteilte 
Vorgesehichte enthielt Situationen, aus dencn die geschilderten Automatismen erkl~rt 
werden konnten. Die in der Form yon bedingte n Retlexen ablau~enden Reaktionen 
gaben Veff. Veranlassung, ErSrterungen fiber die Beziehung derartiger ,,Psychosen" 
zur Schizophrenic anzustellen. Die vorliegende Beobaehtung spricht naeh Ansicht des 
Veff. gegen einen Zusammenhang mit der Schizophrenic. Portius (Hildburghausen).o 

K~iminologie. K~iminalbiologie. Poenologie. 
l%erster, Rudolf: Uber die WiUensfreiheit des Mensehen und die Grundlagen des 

Strafreehts. Meal. Klin. 1939 II, 1035. 
Veff. glaubt aus dem konkardanten Verhalten eineilger Zwillinge sehliel~en zu 

clfirfen, dab der Menseh ,,willensunfrei" sei. v. Neureiter (Berlin). 


