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komplizier~er als die direkte Bestimmung der Lichtdurchliissigkeit der Tinten- 
schrift. Bri~ning (Berlin).~ 

Psychologie und Psychiatrie.  

�9 Sehneider, Kurt: Psyehiseher Befund und psyehiatrisehe Diagnose. Leipzig: 
Georg Thieme 1939. 27 S. RM. 1.40. 

K u r t  Schne ider  Ifigt seinen vorzfiglichen psychiatrischen Darstellungen Iiir 
praktische ~rzte eine neue fiber den psycbischen Befund und die psychiatrische Diagnose 
hinzu. Gerade die Diagnose der Schizophrenie und des manisch-depressiven :[rreseins 
ist ffir den praktischen Arzt schwer zu stellen, da sie sich nicht auf objektiven Sym- 
ptomen, sondern auf der Bewertung yon Aussagen, des Verhaltens des Untersuchten 
und den Eindrficken des Untersuchers aufbaat. Dutch das vorschnelle Be!egen des 
Gesehenen mit Fachausdrficken entsteht leieht eine falsehe Diagnose, daher mnB sich 
der praktische Arzt vor diesen zuniichst hfiten nnd zwanglos und vorurteilslos schildern. 
Zuerst sind die kSrperlichen Symptome heranzuziehen, die im Zweifelsfall die psyehi- 
schen fiberwiegen und zugleich den Kontakt mit dem zu Untersuchenden soweit mSg- 
lich herstellen. Die Symptome schizophrener und cyelothymer Zustandsbilder sind 
yon dem explorierenden Untersucher zu analysieren in StSrungen des Wahrnehmens, 
Denkens, Ffihlens, Strebens, des Bewu~tseins und der tntelligenz. Wahnwahrnehmun- 
gen oder wahniihnliche Reaktioneil dfirfen nicht ffir echte Sinnestiiuschungen gehalten 
werden. Diese letzten treten racist wiederholt auf. Ffir Schizophrenic sprechen ins- 
besondere das ItSren eigener Gedanken, Stimmen in Redeform und solche, die eigene 
Handlungen mit halluzinierten Bemerkungen begleiten, ferner kSrperliche Beeinflus- 
sungen, wenn sic nieht Vergleiehe and Bilder darstellen. Vor dem Gebraueh des Fach: 
ausdrucks ,I-Iemmung" sind Schfichternheit, Verlegenheit und Trotz des Untersuchten 
auszusehliel~en. Umst~indliehes Denken kann nur mit Treuherzigkeit und allgemeiner 
Geschwi~tzigkhitb als Symptom der Epilepsie gewertet werden. Leichtere Grade yon 
Zerfahrenheit sind bedeutungslos. Der Gedankenentzug beim Sehizophrenen gesehieht 
dutch andere Mensehen. Der Wahn ist yon Bedeutung als Wahnwahrnehmung mit 
der Deutung als krankhafte Eigenbeziehung ohne Anla~ und als Wahneinfall (Wahn- 
idee), der jedoeh weit schwerer zu fassen ist. Die vitale Verstimmung der Cyclothymen 
wird oft am and im Leib (Kopf, Magen, Glieder) lokalisiert. Bei der Beurteilung 
der Affektivit~t sind Trotzreaktionen und apathisch-resigniertes Obersichergehenlassen 
der Untersuchungssituation zu beaehten. An Willensbeeinflussungen glauben vie!e 
Menschen. Leichte Verschrobenheiten, Steifheit und unnatfirliche Bewegungen, !eichtes 
Grimassieren dfirfen nut im Gesamtrahmen verwertet werden. Despannt kSnnen auch 
Niehtpsyehotisehe sein.. Zum Schlul~ versueht der VerI. eine Rangordnung der psycho~ 
pathologischen Symptome, auf die tier forensische Psychiater besonders verwiesen sei: 
Die qualitativ abnormen Erlebnisse als Symptome ersten Ranges und als zweitrangig " 
die gradm~i~ig abnormen Erlebnisse. Die Symptome ersten Ranges (wie Wahnwahr- 
nehmungen, Gedankenlautwerden, Redestimmen, kSrperliehe-sexuelle Beeinflussungen) 
erlauben bei Ausschlul~ einer k5rperlichen Grundkrankheit die Diagnose der Schizo- 
phrenic. Sic sind aber nicht stets sichtbar. Unentbehrlich aber sind sic fiir die: Diffe- 
rentialdiagnose. Bei der endogenen Depression ist die vitale Traurigkeit ein Symptom 
ersten Ranges. Das Gegenstiick, die vitale tIeiterkeit des Manisehen, ist selten einwand- 
frei; dadurch ist die Abgrenzung gegen Schizophrenie erschwert. Kresiment (Berlin). 

Brander, T.: Einige psycho- and neuropathisehe Ziige bei friihgeborenen Kindern 
im Sehulalter. (Univ.-Kinderklin., Helsing/ors.) Z. Kinderpsychiatr. 6, 1--7 u, 53--58 
(1939). 

13bet ~unktionell bedingte ,,nerv5se" und psychopathische Zfige bei Frfihgeborenen 
ist im Sehrifttum nut sehr wenig bekannt. Die kurzen Mitteilungen, die darfiber vor- 
liegcn, stellt Verf. zusammen and berichtet dann fiber seine eigenen hierher geh6renden 
Beobachtungen an 376 Frfihgeborenen im Alter yon 1--15Jahren. Tabellarisch wird 
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eine Zusammenstellung der vorkommenden Charakteranomalien gegeben und diese 
werden beispielhaft erSrte~t. Aus der tJbersicht geht hervor, dab Kinder mR leieh- 
~ceren Charaktereigentfimlichkeiten vor allem in der Gruppe der Kinder ,,ohne psychisehe 
erbliehe Belastung" (Veff. versteht hierunter Oligophrenie, Epilepsie, Psychosen und 
Alkoholismus in der Sippe) zu linden waren, w~hrend die erblich belastete Gru..ppe eine 
<leutliche Steigerung der schweren Psyehopathien aufwies. In einec weitecen Ubersieht 
wecden die neuropathisehen Typen zusammengestellt, tiber 30% grobe neuropathisehe 
Symptome in dem Material ist als relativ hohe Frequenz zu bezeichnen. Verf. betraeh- 
te t  zudem die Prozentziffern selbst als Mindestwerte, weft u.a.  die leiehteren F/ille 
nicht mitgez~hlt sind. Eine Aufteilung nach den Geburtsgewichten l ~ t  annehmen, 
dal~ Umst~nde, die direkt oder indirekt mit der Frfihgeburt zusammenh/ingen, in 
der ~tiologie tier ~neucopathisehen Symptome eine RoUe spielen. Eine weitece tJber- 
sicht zeigt, dal~ dec Frequenzunterschied yon grSberen neuropathisehen Symptomen 
in der Gruppe ohne naehweisbare Belastung und mit einer solehen auffallend grog ist 
{etwa 25 bzw. 50%). Gesondert werden einige andere neuropathische Sympto~ne vom 
motorisehen Typ zusammengestellt. Das Stottern ist unter den belasteten F//llen etwas 
hs als unter den Unbelasteten. Hinsichtlich der fibrigen Erscheinungen k a n n  
nichts Sicheres gesagt werden. Im Hinbliek auI die Beobaehtung Baedor fs  Weist 
Yerf. darauf bin, dal~ er bei seinem Material nicht ganz se]ten eine ziemlich schnelle 
Ermfidung, dagegen keine auffallende Erschwerung der Konzentrationsf~higkeit der 
Kinder gefunden h a t .  Dubitscher (Berlin). 

Wigert, Viktor: En~ephalographische Befunde bei sogenannten ,,Psychoneurosen". 
(Psychiatr. Klin., Univ. Stockholm.) (7. congr, o/ scandinav. Psychiatr., Oslo, 24. his 
27. VIII .  1938.) Acta psychiatr. (K~benh.) 8, 401--418 {1938). 

An der psyehiatrischen Klinik in Stockholm wurden in den letzten 2 Jahren bei 
130 konstitutionellen Psyehopathen encephalographische Untersuchungen vorgenom- 
men. Verf. erinnert einleitend an die Tatsaehe, dal~ nicht so selten aueh massive 
ecworbene Hirnseh~digungen als einzige beobaehtbare psychische Folge Charakter- 
ver//nderungen yon Graden und Typen herbeiffihren kSnnen, die solchen dec kon- 
:stitutionellen Psyehopathen entsprechen. Ec land in einem hohen Prozentsatz der 
Untersuchten Deformiecungen bzw. Erweiterungen eines oder beider Seitenventrikel 
und auch des 3. Ventrikels sowie Luftansammlungen fiber der Konvexit~t des Gehicns, 
insbesondere fiber den Stirnlappen, also Zeichen yon Gehirnatrophie. Es wird die 
Meinung ausgesprochen, dal~ bei vielen als Psyehoneurose bezeiehneten Kcankheits- 
bildecn, die dutch Psychotherapie und sonstige therapeutische Mal]nahmen bisher 
unbeeinflul~bar geblieben sind, die Charakterver~nderung ocganisch bedingt sein kann. 

In der Ausspra che stimmt Gj 5ring mit Wige rt hinsichtlich der oft zugrunde liegenden 
organischen Sch~digung bei Psychopathen iiberein und glaubt, dal~ die Diagnose sich schon 
aus dem klinischen Bflde allein stellen lasse. - -  Runeberg Iragt an, ob auch bei einer ent- 
~prechenden Anzahl Gesunder encephalographische Untersuchungen vorgenommen worden 
sind, um zu wissen, ob die besehriebenen Veranderungen nicht etwa normale Variationen 
darstellen k6nnten. - -  Abrahamsen erinnert an den gewaRigen inneren Konflikt bei Psycho- 
pathen und die hier auftretenden instinktm~l~igen Faktoren, die noch weiterer Forschung 
bediirften. - -  Langfeld glaubt, dal~ die Zahl der ,,symptomatischen F/~lle" bei Psyehopathen 
- -  ~hnlich wie nach seiner Meinung bei der Schizophrenie - -  mit Zunahme der Feinheit der 
Untersuchungen immer gr6Ber werde. Langsteiner (Linz). ~176 

Gaupp, Robert: Wandlungen des Hysteriebegrities. Msehr. Psychiatr. 99, 233 
his 268 (1938). 

Verf. gibt eine ausgezeichnete Ubersicht fiber die verschiedenen Begriffsbestim- 
mungen der hysterisehen Reaktionsweise und die Versuehe ihrer Abgrenzung yon den 
psyehogenen StSrungen, wie sie im Laufe der Zeiten seit B r ique t ,  Charco t  und 
M6bius von versehiedenen Autoren formuliert worden sind. Besonders weist Veer, 
auf die Ansehauungen yon Sokolowski  und Bonhoef fec  bin und zeigt, wit zahl- 
reiehe Zustandsbilder, welche man frfiher unbedenklich zur Hysterie gereehnet hatte, 
als nicht zur Hysterie gehSrig erkannt worden sind, so dal~ eine viel seh~cfere Abgrenzung 
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.der hysterischen Real~tionsweise durchgefiihrt werden k0nnte und die Flucht ' i I /die  
Krankheit als die wesentliche GrundstSrung erkannt wurde. Die Frage, ob es sich bdi 
hysterisehen Reaktionen - -  wenigs~ens in manehen F/~llen - -  um neurodynam~sche, 
:vieHeicht loka|islerbare Vorg~nge handelt, steht abet immer n0ch zur Diskussion, 
w/~hrend andere alle hysterischen Syndrome, wenn sie diese Bezeichnung wirklich ver- 
dienen, in der N/~he der bewu/~ten Ti~uschung stehen. Verf. zeigt, wie die Anschauungen 
zwischen diesen bei4en Extremen sich bin und her bewegen. u sind die hysteri-. 
schen Mechanismeii bei den verschiedeiien Konstitutioneii, bei hoehwertigen, primitive~ 
und infantilen Individuen yon verschiedeiier Beschaffenheit. Ros~n/eld (Berlin).~ 

Dojmi, Lovro: Zwei Fiille yon Narkolepsie. LijeSn. Vjesn. 61, 432--434 (1939), 
[Serbo-kroatisch]. 

Es werden 2 F/ille yon Narkolepsie beschrieben, die in der Nhhe yon Mostar (Herze- 
gowina) festgestellt wurden. Der 1. Fall betraf einen 45j~hrigen Mann, im 2. Falle 
handelte es sich um einen Knaben im Alter yon 11 ffahren. Die klinischen Erschei- 
nungeii beider F/ille waren im allgemeinen die gleieheii, sic unterschieden sieh nur 
hinsichtlieh : 1. des Beginnes der Erkrankung, die bei dem 1. Fall nach dem 30. Lebeiis- 

j a h r  erfolgte und bei dem 2. im 7. Lebensjahr eingetreten ist; 2. der Dauer der Ein- 
sehlafanf/ille, die bei dem 45j~hrigen Patienten sehr kurz w~hrte, die Aiif~lle indes des 
5fteren einsetzten, wiihrend helm Knaben die Anfalle seltener erfolgteii, dagegen yon 
1/~ngerer Dauer waren (bis zu 1 Stunde); 3. der Leukocyteiiiormel, die im 1. Falle eine 
Monocytose, im 2. eine ausgesprochene Lymphocytose zeigte; 6. der iiugeren Bedin- 
gungen der Einschlafanf/~lle, die bei dem Knaben yon atmosph~rischen und jahres- 
zeitlichen Zust/~nden abhi~ngig sind. Sehr iuteressant ist die Tatsache, da] bei dem 
Knabeii die Einschlafanf/~11e viel 5fter einsetzten, sobald er sich im Sommer ins Gebirge 
(etwa 1000 m H6he) begab, bzw. dort befand. Die neuen Versuche yon Fess le r  fiber 
eine neue Therapie der Narkolepsie mit Vigantol, das sogar den Winterschlaf beim 
Igel verhtiten kanii, geben deln Verf. Anla$ zur Meinung, ob da nicht die Narkolepsie 
als ein Oberbleibsd des einstmaligen Winterschlafes beim Menscheii zn betrachteii sei. 
Zur Unterstfitzung seiner These beriehtet der Autor fiber einige i~uSere und innere 
Vorkommnisse, die eine gewisse Xhnlichkeit zwischen narkoleptischem und Wiiiter- 
schlaf bei Tieren erkennen 'lassen und stellt Antr~ge zu weiteren Untersuchunge~ 
nameiitlich in bezug auf die Polycythi~mie, die bei den Winterschlaftieren vorzunehmen 
w/~ren, um derart zur Erh~rtung seiner These hinsichtlich 4er engen physiologischen 
Beziehung zwischen Narkolepsie.und Winterschlaf-,noch-wei~ere Beweise zu erbringen. 

dutore/erat. 
Stanojewitseh, L.: Prophylaxe des Rauschgiftmillbrauehs. Z. psych. Hyg. (Sender- 

bell. z. Allg. Z. Psychiatr. 112) 12, 65--70 (1939). 
Nach jugoslawischen Statistikeii kommen auf jeden bewohnten Oft 3 schwere 

Trinket. Der st/~rkste Alkoholverbrauch wird ftir Slowenien registriert, der geringste 
fiir Mazedonien. Im allgemeinen ist der Alkoholverbrauch in den letzteii Jahren 
infolge der Wirtsehaftskrise zurfickgegangen. Trotzdem f~llt auf, da$ man in Jugo- 
slawien bei Eingeborenen keine schweren Alkoholpsyehosen sieht, w/ihrend sie bei 
eingewanderten Russen, wenn auch selten, beobaehtet werden. Fiir die Toxikomanien 
erw/ihiit der Verf. Morphium, Cocain, Heroin, Eukodal uiid ~_ther, die alle vet dem 
.Krieg in Jugoslawien unbekannt waren. Auch in der Nachkriegszeit wurden Mor- 
phium- und Cocainvergiftungen fast nur bei eingewanderten Russen beobachtet. 
Juden verfielen der Trunksucht nie, dagegen zeigten sie einen ihrer Hundertzahl 
entsprechenden Anteil an der Morphiumsucht. Akute Vergiftungen mi~ Morphium, 
Yeroiial, Adalin und Luminal kamen bei Neuropathen und Psychopathen in suieidaler 
Absicht vor, Trotz des star]ten Opiumanbaues in Sfidjugoslawien fanden sieh Opium- 
vergiftungen oder Opiumsucht nicht. Psyehische StSruiigen infolge yon Rauschgift- 
mil~brauch hat der Verf. in Jugoslawien nicht beobachtet. Als Vorbeugungsmai3nahmen 
(seither besteht in Jugoslawien nut eiii Gesetz yon 1931; das die Erzeugung der nat- 
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kofisehen Drogen reguliert) empfiehlt er Besteuerung des Alkohols, genaue Festlegung 
tier Rausehgiftalkaloide, Kontrolle dutch den Staat in Fabriken, Grol~handelsbetrieben 
nnd Apotheken, Begrenzung der Versehreibungsdosen, Meldung der Sfichtigen dutch 
den Arzt, Entziehungskuren in gesehlossenen Anstalten und daran ansehlie~ende 
fortlaufende Kontrolle, evtl. Entmfindigung Sfiehtiger. Hahn (Giel]en). 0 

Klimke: ~ber Psyehosen bei inneren Erkrankungen. (Psychiatr. u. Nervenklin., 
Univ. Mi~nster [West].].) Med. Klin. 1939 I, 869--870. 

Ein hfibseher ~berbliek fiber das Gebiet der symptomatisehen Psychosen zur 
Unterrichtung des Allgemeinpraktikers. Gerhard Franke (Berlin-Bueh).o 

Dubitseher, F.: Praktisehe Fragen der Sehwaehsinnsdiagnostik. (Poll/din. [. Erb- 
u. Rassenpflege, Berlin-Charlottenburg.) Med. Welt 1939, 425--430. 

Veff. erSrtert ausfiihrlich versehiedene Momente, welehe ftir die Beurteilung des 
angeborenen Sehwaehsinns in Erbgesundheitsfragen beaehtenswert sind. Er betont, 
dal~ fiir die Diagnose lediglieh psychiatrische Gesichtspunkte mal]gebend sind, nieht 
soziale od. a., und h~lt es ffir verkehrt, etwa yon ,,angeborenem Sehwaehsinn im 
Sinne des . . .  Gesetzes" zu sprechen. Dagegen is tes  naeh seiner Ansicht dem Erb- 
gesundheitsgericht, aber nut diesem, unbenommen, in gewissen Fiillen, aueh wenn 
die psyehiatrisehe Diagnose ,,angeborener Sehwaehsinn" feststeht, auf Grund sozial- 
biologischer Erws und der ganzen PersSnliehkeit yon der Unfruchtbarmaehung 
abzusehen, z. B. wenn der Untersnehte sozial brauchbar ist und man annehmen kann, 
da~ die Naehkommen gleiehgeartet sein werden. H. Mi~ller (Klotzsehe).o 

Perl, Karlheinz: Die psyehiatrisehe Bedeutung der Selbsttiitung in Westfalen im 
Vergleieh zu anderen deutsehen Gauen. (Psyvh~atr. u. Nerven~lin., Univ. Mi~nster i. W.) 
Arch. f. Psyehiatr. 110,253--290 (1939) . . . .  

Der Verf. ~ui]ert sich im letzs Absehnitt seiner Arbeit ,,Zusammenfassung und 
Ausbliek" dahin: Nut selten kann man die SelbsttStung als das Ergebnis einer normalen 
psychisehen Reaktion auffassen, we also die Grfinde zur SelbsttStnng ffir jeden Men- 
sehen in der gleiehen Lage Gfiltigkeit haben wfirden. Der Selbstt5tungsursaehenstati- 
stik, die nach den Angaben in den SelbsttStungskarten angelegt ist, ist kein Erkennungs- 
weft beizumessen... Es wurde eine Irrenstatistik naeh Zahl nnd Art der Kranken 
in den versehiedenen deutsehen Landesteilen mit den SelbsttStungsziffern verglichen. 
Die Untersuchung der Zahl und der Art der Geisteskrankheiten liel] iedoeh einen fiber- 
zeugenden Zusammenhang mit der SelbsttStungsziffer nicht erkennen... Dutch die 
Umwelt bedingte Einflfisse dfifften nur so weft eine Bedeutung ffir die SelbsttStungs- 
neigung gewinnen, als sic den Mensehen kSrperlieh und besonders geistig schgdigen, 
oder, was am wiehtigsten scheint, soweit sic eine Entwurzelung herbeifiihren oder 
fSrdern. Unter diesem Gesichtswinke] betraehtet, ist zu sagen, dal~ der Faktoren- 
komplex Industrialisierung, ~berbevSlkerung, Versti~dterung in Westfalen es nieht 
fertig gebraeht hat, den ~[ensehen kSrperlieh oder geistig zu sch~digen oder in st~rkerem 
Mal]e'zu entwurzeln. Der Arbeitslosigkeit mull in Westfalen ein selbsttStungsfSrdernder 
Einflul~ zugesehrieben werden, wie das die Se]bsttStungsziffer yon fiber 5 Se]bsttStern 
auf 10000 Arbeitslose beweist. Als Faktoren, die in Westfalen einer Entwurzelung 
nnd somit auch einer SelbsttStungsneigung entgegenwirken, wurden erkannt die Zu- 
geh6rigkeit zur Wirtsehaftsabteilung Landwirtschaft und weiterhin zu Religions- 
gemeinschaften, die, wie besonders die katho]ische, ihren Mitgliedern ein festgeftigtes, 
auf dem Glauben aufgebautes Ansehauungssystem bieten. Als entwurzelnder Faktor, 
der dis SelbsttStungsneigung steigerte, wurde die Ansiedlung fern veto tteimatkreis 
beschrleben. Das Vorhandensein einer gut ausgebildeten Fiirsorge nnd Hygiene wn~de 
fttr Westfalen als selbsttiitungshemmender Faktor e rkannt . -  Auff~llig ist, da~ Landes- 
teile, die eine hohe Eheseheidungsziffer und eine hohe Unehelichenziffer zeigen~und in 
denen die Linksparteien festen Ful~ gefal]t hatten, eine hohe SelbsttStungsziffer auf- 
weisen. - -  Ein Versuch, die SelbsttStungsziffer herabzudriieken, mnl~ zweierlei be- 
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rficksichtigen: 1. die Bek~mpfung schon aufgetretener SelbsttStungsneigungen und 
2. die Prophylaxe vet SelbsttStungsneigungen. Heinr; Tiibben (Mfinster i. W.). 

Roeder-Kutseh, Thesa: Zur Frage der pathologischen Anatomie der Sehizophrenie, 
(H~npath. Inst., Dtsch. Fo~sch.-Anst. ]. Psychiatrie, M~nchen.) Allg. Z. Psychi~tr. 112,. 
63--74 0939). 

In jiingster Zeit ist dutch Miseolczy die Frage naeh dem ~natomisehen Substr~t 
der Schizophrenie erneut angeschnitten worden. Von ibm und anderen Autoren 
werden schwund~hnliche ~Erkrankung der Nervenzellen, Slderose, ZellauflSsung,. 
Zellsehattenbildung, Lipoidose und Liiekenfetder Ms pathologisehe Befunde gewertet, 
zum Tell als Ursache des Krankheitsbildes der Schizophrenie angesehen. Nun konnte 
Pe te r s  die gleichen Befunde bei 8 Hingerichteten erheben. Da bezweifelt wird, ob 
es sich hier um wirMich Geistesgesunde gehandelt hat, sah sich VerL veranlM~t, 
]2 Gehirne yon chirurgisch- und intern-kranken Patienten zu untersuchen, die vorher 
nie geistig auffiillig waren und deren geistige Funktionen durch terminale Erkrankung 
nicht beeintr~ichtigt waren. Es wurde alkoholfixiertes CelloidinmateriM aus ver- 
schiedenen Hirngegenden in kleinen Serien nach Nissl gef~rbt und untersueht. Babel 
land Verf. die bei der Schizophrenie erhobenen und als pathologisch gewerteten Ver- 
~nderungen in gleieher Form und Ausdehnung. Es kSnnen daher diese Be~unde weder 
a!s charakteristisch ffir die Schizophrenie noch-als einwandfrei pathologisch gewertet 
werden. Ihre Ursache wird in teehnisehen Unregelm~igkeiten, kadaverSsen u 
~nderungen und evtl. in,leichten StSrungen gesehen, die dureh die terminMe Erkran- 
kung bedingt sein kSnnen. Es wird weiterhin auf die individuelle Schwankung nnd 
Variation im normalen Hirnrindenaufbau hingewiesen. Lindenberq (Berlin-Buch).o 

Den Hartog Jager, W.-A.: Des d~terminations pharmaeologiques de l'histamine 
dans le sang des sehizophr/mes et de divers sujets de eontrSle. (Die pharmakologisehen 
Bestimmungen des ttistamins im Blute yon Schizophrenen und yon versehiedenen 
Kontrollpersonen.) (Inst. pour la Patho-Physiol. Exp. du Syst~me Nerv., Wilhelmina- 
Gasth., Amsterdam.) Enc@hale 34, I, 149--160 (1939). 

Die Bestimmungen des ttistamins im Blute wurden nach der Methode yon Bar-  
soum und Gaddum gemacht. Im Blute der Frauen ist wahrscheinlieh mehr ttista- 
rain vorhanden als im Blute der M~inner. Es ist unwahrscheinlich, daf~ die yon meh- 
reren Autoren bei den Schizophrenen beschriebenen StoffweehselstSrungen dutch 
eine Intoxikation von Histamin bedingt sin& M.H. JFiseher (Berlin-Zehlendorf).o 

Kriminologie. Kriminalbiologie. Poenologie: 
o Lotz, Ludwig: Der gefiihrliehe Gewohnheitsverbreeher. (KriminaL Abh. Hrsgo 

v, Franz Exner. H. 41.) Leipzig: Ernst Wiegand 1939. 99 S. RM. 2.50. 
Es wird der Versuch unternommen, eine juristische und kriminologische Darstel- 

lung der Gruppe gef~hrlicher Gewohnheitsverbrecher zu geben. Verf. bedient sieh 
dabei als AusgangsmateriM einer Anzahl Sicherungsverwahrter (100), die er per- 
sSnlich untersuehte. Dazu wurden aktenm/il~ig weitere 100 Sicherungsverwahrte 
(65 M~nner, 35 Frauen) untersucht, sowie 120 Zuchthausurteile nach Fersonen durch- 
gesehen, bei denen die Sieherungsverwahrung abge]ehnt wurde. Sehliel~lieh wurdeix 
noch die Personalakten yon Leuten bearbeitet, deren Entlassung aus der Sieherungs- 
verwahrung widerrufen worden war. Die in 2 ttauptteile geg]iederte Arbeit besehaftigt: 
sich im I. Teil mit dem gefahrlichen Gewohnheitsverbrecher im Sinne des Gesetzes 
und bringt darin Ausffihrungen fiber den Begriff des Gewohnheitsverbrechers (Ge- 
schiehte und Abgrenzung des Begriffs, Gewohnheit als Charakterzug und Feststellung 
der Gewohnheit), fiber den Begriff der Gefahrlichkeit sowie fiber die gerichtliche 
Feststellung des gef/ihrliehen Gewohnheitsverbrechers. Der 2. Teil bringt die Ergeb- 
nisse seiner kriminologischen Untersuchungen gefiihrlicher Gewohnheitsverbreeher 
(krimineller Lebenslauf, 1)ersSnlichkeit, Bew~hrung im Leben). Die Arbeit, die im 


