264

eine Anderung der Linsenbrennweite, sondern durch mechanische Anderung des Ding-
abstandes. Die Beschleunigungsspannung liegt zwischen 40 und 50 kV, die End-
vergroBerung ist 5000fach. Die Spannungsanlage ist so einfach wie die eines iiblichen
Rontgengerites gleicher Spannung. Das Auflosungsvermégen liegt unter 10—15 my.
Zum Vergleich ist eine elektronenmikroskopische und eine lichtmikroskopische Auf-
nahme von Kisenoxydpulver beigefiigt. Auflerdem werden elektronenmikroskopische
Aufnahmen folgender Priparate gezeigt: Wasserspirochite (7500mal), Leuchtbakterien
(9500mal), Meningokokken (9500 mal), Bacillus amylobacter (9200mal), Bacillus putri-
ficus verrucosus (9500mal) und Frinkelscher Gasbacillus (9700mal).  Hartenger.,

Psychologie und Psychialrie.

® Handbuch der Erbbiologie des Menschen. Hrsg. v. Giinther Just. In Gemein-
schaft mit K. H. Bauer, E. Hanhart u. J. Lange {. Bd. 5. Erbbiologie und Erbpathologie
nerviser und psychischer Zustinde und Funktionen. Redig. v. G. Just u. J. Lange §.
Ti. 1. Erbneurologie. Erbpsyehologie. TI. 2. Erbpsyehiatrie. Berlin: Julius Springer
1939. XIV, 1324 8. u. 275 Abb. RM. 188 —.

Stumpfl, Friedrich: Erbpsychologie des Charakters. S. 368—444 u. 3 Abb.

Nach Darlegungen itber die Abgrenzung des Gebiets und iiber Voraussetzungen und
Methoden wird trotz aller Kiirze ein umfassendes Ubersichtsreferat geliefert, aus dem
die Ergebnisse der bisherigen einschligigen Forschungsansitze gut herausgearbeitet
sind. Es ist erfreulich, dall der Bericht von einem Autor stammt, dem die Forschung
nach den erblichen Grundlagen der Kriminalitét vielfache Anregungen und reiche Er-
kenntnisse verdankt. So miissen denn auch die einzelnen Abschnitte, die sich mit der
Familienforschung an Schwerkriminellen und Leichtkriminellen und mit der Frage-
stellung nach Verbrechen und Geisteskrankheit befassen, sowie die Darlegungen,
die von der Schwere der Kriminalitit und den verschiedenen Begehungsformen in
ihren Zusammenhang mit der Entwicklung der Erbanlagen in den einzelnen Lebens-
phasen usw. handeln mit ungeteilter Aufmerksamkeit gelesen dazu fiihren, daff dem
Verf. auch in seinen zum Schlufl gegebenen rassenhygienischen Erérterungen voll
zugestimmt wird. Dabel ist allerdings darauf hinzuweisen, daB es wohl nicht gutge-
heiflen werden kann, die Sterilisierung der Verbrecher im Rahmen des Gesetzes zur
Verhiitung erbkranken Nachwuchses durchzufithren. Zur Bekdmpfung des Verbrecher-
tums wird ein besonderes Sterilisierungsgesetz gefordert werden miissen, das ausschlieB-
lich in seinem Anwendungsbereich auf diese Gruppe beschrinkt bleibt.  Rodenberg.

@ Biniseh, Rolf: TUber den Zusammenhang seelischer Teilsirukturen. (Neue
psychol. Stul. Hrsg. v. Felix Krueger. Bd. 15. Charakter und Personlichkeit. Hrsg.
v. Felix Krueger u. August Vetter. In Gemeinschaft mit Ehriz Wartegg u. Albert Wellek.
H.1.) Miinchen:C.H. Becksche Verlagsbuchhandl. 1939. X, 144 8. u. 11 Taf. RM.4.—.

In dem ersten Teil der Ausfilhrungen gibt Verf. einen Uberblick iiber die metho-
dischen Grundlagen — Zeichentest, Deutungstest, Erzihlungstest — und die Auswer-
tungsergebnisse einer Untersuchung von 35 minnlichen und weiblichen Personen.
Ausgegangen wurde von dem Beschreiben des rein ErlebnismafBigen. Dabei lieBen sich
4 Hinstellungen unterscheiden: das gefithlsméBige, phantasiemafige, verstandesméfBige
und das willensmiBige Erleben. Weiterhin wird geschlossen, daf es sich in dieser
Bereitschaft um bestimmte iiberdauernde Charakterziige handelt. Innerhalb der
4 typischen Erlebnisweisen fanden sich je 2 Hauptrichtungen hinsichtlich der Erlebnis-
tiefe. Da weiterhin bestimmte gegenseitige Beziehungen zwischen den einzelnen Er-
lebnisweisen festzustellen waren, die ebenfalls als tiberdauernde Charakterziige nach-
welsbar waren, wird von Teilstrukturen gesprochen (Gefiihls-, Phantasie-, Verstan-
des-, Willensstruktur). Durch deren innere Gliederungen (Strukturpole, Strukturgrade)
fiigt sich die Gesamtstruktur zu einem dispositionellen Ganzen. Die inneren Gliederun-
gen duBern sich in bestimmten Erlebnisweisen und Charakterziigen, die unter Ver-
wendung einer von Wartegg gegebenen Ubersicht zusammengestellt werden. Meist
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dominiert im Charakter der Vpn, einer der beiden Strukturpole, doch sind hiufig auch
beide Seiten einer solchen Teilstruktur gleichstark ausgeprigt und ineinander verfugt.
Die verschiedenen Grade der Strukturiertheit driicken sich in Qualitéten von wver-
schiedener Erlebnistiefe aus. Aufs engste hiingen mit dem Strukturiertheitsgrad der
Gesamtstruktur die Geftigtheitsweisen zusammen, deren 5 unterschieden werden und
durch die sich die Teilstrukturen zu einem ,strukturellen Gliedverband® zusammen-
schlieBen. Die 5 charakteristischen Gefiigtheitsweisen (Ungeformtheit, Abgesetztheit,
Durchdringung, Spannung, Durchformtheit) werden eingehend erértert. Zwischen
diesen 5 Moglichkeiten gibt es Ubergangsformen, die aber theoretisch nichts wesentlich
Neues darstellen. -2 zur Psychopathologie hinweisende Ubergangsformen sind : die ,,Auf-
lésung® als Grenzform der Auflockerung und Ungeformtheit und die ,,Spaltung® als
Grenzform der Abgesetztheit und Spannung. Die einzelnen Gefiigtheitsweisen schliefen
sich aber innerhalb eines Charakters nicht aus. Sie kénnen sich harmonisch durch-
dringen oder zueinander in Spannung stehen. Weiterhin wird eingegangen auf die
Beziehungen einzelner Teilstrukturen zur iibergreifenden Gefiigtheitsweise. An Hand
des Materials werden eine Reihe charakteristischer Beziehungen beschrieben. Fiir jede
Teilstruktur lieBen sich bestimmte Gerichtetheiten andeuten, die auf Zunahme seelischer
Strukturiertheit hinzielen. Jede Teilstruktur kann aber auch strukturzerstérend wirken,
wenn sie {ibersteigert oder ungeformt hervortritt. Auf Grund der Beziehungen werden
10 Gruppen von Strukturzusammenhéingen unterschieden. HEs scheint, als ob die
Gefiigtheitsweise innerhalb eines charakterlichen Gefiiges nicht konstant, sondern ent-
wicklungsféhig ist und von der Ungeformtheit iiber die Abgesetztheit zur Durchdrin-
gung oder Spannung und dariiber hinaus zur Gestaltetheit fithrt, Diese theoretischen
Vermutungen tiber die genetischen Fragen des Zusammenhanges von Teilstrukturen,
so betont Verf. abschlieflend, bediirfen aber noch experimenteller Untersuchungen
einer grofen Anzahl von Vpn. iiber verschiedene Altersstufen und Volksschichten
hinweg. . Dubitscher (Berlin).

Walton, Rebert D.: Individual differences in amplitudes of oscillation and their
connection with steadiness of charaeter. (Individuelle Unterschiede in der Oszillations-
amplitude und ihre Beziehung zur Charakterstetigkeit.) (Dep. of Psychol., Univ., Glas-
gow.) Brit. J. Psychol. 80, 36—46 (1939).

Schon in einer fritheren Mitteilung hatte der Autor den Versuch unternommen,
einen Zusammenhang zwischen der individuell verschiedenen Oszillographenkurve
und der ,,Stetigkeit des Charakters” nachzuweisen. Da indessen die damals durchge-
fiithrte Untersuchung in Ermangelung eines ausreichenden Personenmaterials keine
statistische Auswertung zuliel, wurden nunmehr 90 Personen in den Kreis der Unter-
suchung einbezogen. Die Teste wurden wesentlich ausgebaut und eingehende charaktero-
logische Erhebungen angestellt. Da die Untersuchung an Kindern durchgefithrt wurde,
wurde das charakterologische Urteil von jeweils 3 oder 4 psychologisch geschulten
Lehrern eingeholt, die iiber die Stetigkeit des Charakters ihr Urteil abgaben. Als MaB-
stab fiir die Stetigkeit galt GleichmiBigkeit in den Priifungen, in den Klassenarbeiten,
in der Arbeitsweise und allen iibrigen bekannten Lebensbereichen. Aus den Angaben
der Lehrer wurde der Korrelationskoeffizient errechnet und dieser in Beziehung gesetzt
zu den physiologischen Oszillationskurven. Vergleicht man die Charakterstetigkeit
mit der Oszillographenkurve, so ergibt sich wechselseitig ein reziproker negativer Faktor,
dergestalt, daf} eine hohe Stetigkeit mit niederen Amplituden zusammenzufallen scheint.
Die Oszillationskurve zeigt keine Beziehungen zum Intelligenzquotienten, dagegen
scheint sich der Faktor bei zunehmendem Alfer und geistiger Reife zu vermindern.
Die Mitteilung zeigt einen neuartigen Versuch, auf experimentalpsychologischem Wege
an die Charakteranalyse heranzutreten. Kr erinnert in mancher Hinsicht an die experi-
mentalpsychologischen Untersuchungen an Hand des psychogalvanischen Haut-
reflexes. Indessen mufl beriicksichtigt werden, dal} es sich bei der ,,Stetigkeit’ des
Charakters — besonders bei einer Langsschnittsbetrachtung —um eine hochst komplexe
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Resultante aus endogen funktionalen und exogenen Faktoren handelt. Bei einer
Nachpriifung der mitgeteilten Ergebnisse miilite geklirt werden, ob diese ,,Stetigkeit™
nicht auf funktionale, nicht mehr weiter aufzugliedernde Wurzelformen-der Charakter-
struktur zuriickgefithrt werden kann. [Vgl. Brit. J. Psychol. 27, 181 (1936).]

G. Mall (Marburg a. d. L.).,

Négera, Vallejo: Biopsychische Besonderheiten und marxistiseher Fanatismus.
Beitr. gerichtl. Med. 15, 72—74 (1939).

An mehreren Gruppen von je 500 Mann, die aus dem Kriegsgefangenenmaterial
der Nationalspanier stammen, hat Verf. Untersuchungen angesetzt, denen 3 Thesen
zugrunde gelegt wurden: 1. Beziehungen zwischen einer bestimmten kérperlichen
Konstitution oder normaler biopsychischer Personlichkeit und der Pradisposition zum
kidmpferischen Marxismus; 2. Hiufigkeit des marxistischen Fanatismus bei geistig
Minderwertigen und 3. Tendenz der Psychopathen zur Eingruppierung in die Reihen
der kdmpfenden Marxisten. Die Gruppen setzen sich einmal aus Angehorigen verschie-
dener Nationen zusammen, die mit den spanischen Marxisten fiir ihre Idee kimpften;
eine andere Gruppe umfaBt politische Gefangene spanischer Nationalitit (Propagan-
disten und Agenten des Marxismus, Inhaber wichtiger politischer Amter); weitere
Grupper bilden baskische Nationalisten bzw. katalanische Marxisten. Fiir alle diese
Gruppen wurde der gleiche Untersuchungsgang gew&hlt, in dem der Biotypus festge-
stellt (Kretschmer), eine graphische Darstellung des Lebenslaufes und des Psycho-
biogramms angefertigt, die Diagnose des Affekttyps festgelegt, die wichtigsten morali-
schen Rigenschaften erforscht und der Intelligenzkoeffizient errechnet wurde. Uber
etwaige wissenschaftlich gesicherte Ergebnisse wird noch nichts mitgeteilt.

Rodenberg (Berlin-Dahler).

Waghter, Paul: Uber den Zusammenhang der typisehen Formen des Gestalterlebens
mit den Temperamentskreisen Kretsehmers. Arch. f. Psychol. 104, 1-—47 (1939) u.
Jena: Diss. 1939.

Verf. wollte mit seinen Untersuchungen feststellen, in welchem Zusammenhang
die unter Normalen gefundenen Unterschiede des Gestalterlebens mit den Tempera-
mentskreisen Kretschmers stehen. Da die Ergebnisse der Untersuchungen von Kroh
und seinen Mitarbeitern an Schizothymen und Cyclothymen, Schizophrenen und Ma-
nisch-Depressiven auf Unterschiede im Gestalterleben hinweisen, suchte der Verf. diese
quantitativ an Hand von geometrisch-optischen Tduschungen nachzuweisen, indem er
an der Miller- Lyerschen und der Sanderschen Tauschung die ,, Tauschungs-
AusmaBe 1. bei Normalen in Beziehung zu den Temperamentskrelsen Kretschmers
und 2. bei Schizophrenen und Manisch-Depressiven feststellte. Uber die Versuchs-
anordnungen und Auswertungen der Ergebnisse mul} in der Arbeit nachgelesen werden.

' Clauss (Berlin).®°

Cuecchi, Aldo: Azione della mesealina sul profilo psicologico. (Wirkung des Mes-
kalins auf das psychologische Profil.) (Istit. di Med. Leg. e d. Assicuraz., Unwv.,
Bologna.) Riv. sper. Freniatr. 63, 393—408 (1939).

Bei 6 geistesgesunden Madnnern (darunter Verf. und andere geblldete Personen)
wurde durch 0,24 g Meskalin (in 6 Gaben: eine Gabe jede halbe Stunde) ein Rausch-
zustand hervorgerufen. Bei 4 Personen traten Euphorie, Leichtigkeitsgefiihl, Redselig-
keit ein, wihrend durch die Testproben das Gedéchtnis und die Intelligenz (Integra-
tionsprobe nach Ebbinghaus) sich als leistungsfahiger und die Aufmerksamkeit als
herabgesetzt erwiesen. Bei der 5. Versuchsperson wurden Intoleranzerscheinungen mit
Depression -beobachtet. Bei der letzten, fiir schizothym gehaltenen Versuchsperson
traten Desorientierung, Depersonalisation und Todesangst ein. Bei keinem Falle
sexuelle Erregung. Cyclothyme Personen verlieren bei Meskalinrausch die Selbst-
beherrschung, und so kann ein Angeklagter zum Gestéindnis bewogen werden, welches
wegen des gut erhaltenen Gedichtnis wohl zuversichtlich wire. Nur wire die Zuver-
sichtlichkeit des Gestindnisses bei den Schizothymen eine fragliche. Jedenfalls hilt
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Verf. die Heranziehung des Meskalinrausches zur Erleichterung des Gestdndnisses bei
den Angeklagten aus ethischen und Rechtsgriinden fiir verwerflich. Biondi.,

Ernst, Erwin: Sprache und Mifverstindnis, Ein Beitrag zum Problem: Denken
und Sprechen. Arch. f. Psychol. 104, 439—454 (1939).

Verf. will durch seine Ausfuhrungen nicht zur Annahme verleiten, da8 eine voll-
stindige Verstindigung zwischen Sprecher und Hérer iiberhaupt nicht moglich sei,
wohl aber die Klippen und Fihrnisse aufzeigen, die man genau kennen mufi, um sie
zu vermeiden: Er unterscheidet beim Horen die Aufnahme des Gesagten ohne Satz-
zergliederung, das Gesagte in seinem Einbau in einen Zusammenhang und die: Stellung-
nahme zum Gesagten. Alle.3 Phasen erfolgen zugleich. Der 1. Schritt ist passiv, der
3. aktiv, der 2. steht dazwischen und hingt ab von dem Lebenskreis nach Herkunft
und Umwelt, von der durch den Sachzusammenhang sachbedingten Gewohnheit und
von Vorstellungs- und Denkzusammenhingen. Hinzu mischen sich willkiirliche und
unwillkiirliche Bingliederungen, von- denen die willkiirlichen zu Stellungnahme iiber-
leiten. Hs gibt keine isolierten Sitze als sinnvolle Mitteilung. Sie setzen einen Zusam-
menhang voraus. Wenn bei .optimalen Bedingungen ein MiBverstindnis durch die
sprachliche Verstindigung auftritt, so liegt das am nicht bezielten Ablauf der Repro-
duktion beim Hérenden, also in der nicht erwarteten Mitarbeit des Zuhorers. Entweder
es fehlt dem Horer als schwicherem Geist die Erfassung des Hintergriindigen und damit
die Fihigkeit des Mitschwingens, des Anklingenkénnens oder es kommt zu falscher
Ergiinzung im Sinne der Gebietsverschiebung: hier unterscheides Verf. die Ubertreibung
der Weite, die VergroBerung des Gewichts einer Aussage und die Ubertreibung deren
Schérfe. Bei Darstellung der Eindeutigkeit der.Sprache kommt Verf. auf die Logistik
-zu sprechen, deren Wert oder Unwert als Erkenntnismittel er unberiicksichtigt 145t.
Sprache kann dreierlei sein: Akt des lebendigen Sprechens, Forschungsgegenstand
und Darstellungsmittel. Verf. nennt dann die Sprache als konstruktive Stufe, z. B.
die Rechtssprache. Die Mathematik entleert die Sprache ihres Inhalts und schreibt
dann vor, welche Denkbexziige genauer Prézision bei Nennung der Ausdriicke allein
erlaubt sind. Werden nun die mathematisch gewonnenen Krkenntnisse anwendbar,
so meldet sich die Einbauforderung, deren Uferlosigkeit durch Genauigkeitsstufe und
Angabe des Spielraums verhindert wird. - Leibbrand (Berlin).,

Hennig, Richard: FErginzende Mlttellungen fiber ein abnormes Datengediichtnis.
Z. Psychol. 147, 133—135 (1939).

Verf. hat vor einiger Zeit einen Aufsatz iiber sein eigenes, erstaunlich gutes Ge-
déchtnis fiir persénliche und geschichtliche Kalenderdaten verdffentlicht. Jetzt fiigt
er einen Nachtrag hinzu, in dem die Anzahl der Daten angegeben wird, die er sich
seit der ersten Veroffentlichung, angeblich vollig unbeabsichtigt, neu gemerkt hat.
Von den 1076 Tagen unmittelbar vor der Niederschrift kann er sich fiir 543 Tage
an bestimmte datierbare Ereignisse erinnern. Otto Lauenstern (Oeslau).,

Pinelli, Massimo: Confributo alla ricerca delle attitudini eidetiche visive negli
anormali psichiei. (Beitrag zur Untersuchung der visiven eidetischen Anlage bei Geistes-
abnormen.) (Istit. di Psicol., Univ., Firenze.) Riv. Psicol. 35, 255259 (1939).

Im AnschluB an Untersuchungen von Marzi, die auf normale Kinder beschrankt
waren, hat Verf. die visive eidetische Anlage bei 150 (103 Knaben, 47 Médchen) ,,ner-
vosen® und zuriickgebliebenen Kindern untersucht. Weitere 80 schwer schwachsinnige
Fille wurden von der Untersuchung ausgeschlossen. Eine erste Reihe Untersuchungen
erfolgte nach dem Marzis-Verfahren (Vorzeigen eines Gemildes). Nur 23 Priiflinge
vermochten einige Einzelheiten des Bildes wiederzugeben. In einer zweiten Reihe
Untersuchungen wurden diese 23 Priiflinge nach- dem Kiesows-Verfahren (Bilder
aus dem Alphabet der Phonizier) gepriift. Ein einziger Priifling (ein Knabe) zeigte
sich eidetisch gut begabt. Verf. kann daher jenen Untersuchern nicht beipflichten,
die behaupten, die eidetische Anlage sei unter den Geistesabnormen besonders hiufig.

- C. Ferrio (Turin).,

Z. f. d. ges. Gerichtl, Medizin. 33, Bd, 17
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Biirger-Prinz, H. : Gedanken iiber die ,,vitale Person®. Nervenarzt 12, 503-507 (1939).

Der Begriff stammt von Braun, ist aber mit Vorsicht zu verwenden. Die Kraus-
sche ,,Tiefenperson® trifft etwas richtiges. Verf. selbst schligt den Ausdruck ,,Vital-
schicht*, ,,leibnahe Schicht” vor, und zwar im AnschluBl an Hoffmanns Theorie des
Schichtaufbaus; die ,,leibliche Resonanz® ist hier besonders eindringlich. Verf. bezieht
das Zumutesein, den Antrieb (auch im Sinne der ,,Appetite”) und das Gebiet des Aus-
drucks (hier Ubergang von Vitaler in Schichten hoherer Ordnung) ein. Die Vitalschicht:
kann nur gefalit werden als Spannung der Persénlichkeit mit Apersonalem (,,Prinzi-
piell-nicht-Personliches* oder ,,Noch-nicht-Persénliches® ist hier die Frage). Persén-
lichkeit kann nicht allein charakterlich erfafft werden ; man muf} die Gesetze und Formen
der Stilausrichtung (auch bei Krankheiten) finden: Die Insulinkur scheint ein Zuriick-
gehen auf einfachere Ordnungen zu zeigen, wihrend der Riickweg aus eigenem Antrieb
bei der Neurose oft nicht méglich ist; die Therapie (auch die Arbeitsmethoden) nehmen
den Weg iiber den Leib, da er tiefer iiber das vegetative System in die vitale Grundlage
der Person riickt. Die vitale Schicht des Menschen wird zu einer Moglichkeit, die des
Personengesetzes bedarf, um zur Wirklichkeit zu werden; das bedeutet die wissenschaft-
liche Forderung einer (wohl noch nicht bestehenden ?) Anthropologie. Leibbrand.

Tomasino, Antonino: Contributo elinico alla cosi detta ,pazzia nuziale®. (Kli-
nischer Beitrag zur ,hochzeitlichen Tollheit™.) (Osp. Psichiatr. Prov., Ascoli Piceno
[Fermo].) Neopsichiatr. 5, 520—524 (1939).

Psychische und sexuelle Vorgange haben, besonders bei Frauen, enge Verbindungen,
nicht nur Menstruation, Graviditit, Geburt und Wochenbett, sondern anch das Er-
eignis der ersten geschlechtlichen Berithrung. Auch diese kann bei veranlagten Per-
sonen hysterischer oder schizophrener Natur typische Manifestationserscheinungen der
Krankheitsveranlagung hervorrufen. Nach einer Literaturiibersicht wird ein einschld-
giger Fall beschrieben, in dem durch die Defloration in der Hochzeitsnacht eine typische
Schizophrenie ausgelést wurde. Die Riickbildung des Schubes erfolgte nach vergeblicher
Verwendung von Sedativa und Fieberbehandlung durch Insulinbehandlung iiber 60 Tage
(30 hypoglykimische Krisen durch je 130 Einheiten Insulin pro Tag). Reinhardt.

Mehring, Werner: Uber Alkoholhalluzinosen. (Psychiatr. u. Nervenklin., Univ.
Konigsberg 4. Pr.) Konigsberg i. Pr.: Diss. 1938. 27 8.

Nachdem zunichst eine Ubersicht iiber das gesamte Krankheitsbild der Alkohol-
halluzinose gegeben wird, erdrtert der Verf. an Hand der Wiedergabe der Ansichten
maBgebender Autoren die Atiologie der Alkoholhalluzinose tiberhaupt. Dabel wird
insbesondere ‘die Abgrenzung dieses Krankheitsbildes gegeniiber der Schizophrenie
dargelegt, andererseits aber auch auf die vielfdltigen Beziehungen beider Krankheits-
bilder hingewiesen. Zu diesem Thema beschreibt Verf. sodann 4 eigene Fille, die er
kritisch auszuwerten trachtet. Er kommt dabei zu der Auffassung, daf bei Alkohol-
halluzinose nicht nur die engere Familie des Kranken, sondern auch die weitere Ver-
wandtschaft nach schizophrenen Anlagen durchforscht werden miisse.  Rodenberg.

Patry, André: Hallucination visuelle consciente ehez le vieillard. (Type Charles
Bonnet)) (BewuBte optische Halluzination beim OGreis) Schweiz. med. Wschr.
1939 11, 1090—1091.

Nach Verf. hat Charles Bonnet zuerst Gesichtshalluzinationen bei alten Leuten.
beschrieben, die in Form von Landschaften, Personen, Blumen, Tieren u. dgl. bei
erhaltener Kritik iiber deren Unwirklichkeit und ohne wesentliche Gemiitsbewegung
anfallsweise erscheinen. Patry wendet sich dagegen, dal im franzésischen Schrifttum
von Halluzinationen bei Augenkranken gesprochen wird; er betont, daB im Alter Seh-
stérungen eben ungemein hiufig seien und Gesichtshalluzinationen vom ,,Typ Ch. Bon-
net’ fast ebenso hdufig auch bei gut sehenden Greisen vorkommen. Die Halluzinationen
sind in der Regel einziges neurologisches Zeichen und wahrscheinlich in der Sehrinde
und ihrer Nachbarschaft zu lokalisieren. Vielleicht sind sie ein erstes Stadium der
Pickschen senilen Rindenatrophie. Best (Dresden).
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Lottig, H.: Neurologische und psychologische Erfahrungen aus der Luftfahrt-
medizin. Fortschr. Neur. 11, 441454 (1939).

Verf. berichtet zusammenfassend iiber die wichtigsten, praktischen Arbeitsgebiete
der Luftfahrtmedizin, welche sich auf die Hohenforschung, das Studium der Beschleu-
nigungseinfliisse, die Fliegerauslese und die Méglichkeit des Unfallschutzes beziehen.
Neurologie und praktische, drztliche Seelenkunde sind besonders berufen, an der Losung
dieser praktischen Fragen mitzuwirken. Es kommen zur Sprache die wichtigsten
Beobachtungen beziiglich des Einflusses groBer Hohen auf Kreislauf, Atmungsfunktion
des Blutes, Reflexdnderungen; ferner das Auftreten von Krimpfen (im Tierversuch)
und ihre Vorstadien, die auch beim Menschen in Form von Zuckungen, tonisch-kloni-
schen Einzelkrimpfen und Zitterbewegungen beobachtet werden kénnen. Bemerkens-
wert sind die Untersuchungen, aus denen sich ergeben hat, daB auch nach linger dauern-
dem Aufenthalt in der Unterdruckkammer von 4—7 Stunden (bei 5000 m Hghe) die
bekannten nervisen Stérungen auftreten konnen. Das Elektroencephalogramm nimmt
bei Sauerstoffmangel ungewohnliche Formen an. Pathologisch-anatomische Unter-
suchungen haben schwere Ganglienzellverinderungen (bei Tieren) bei Sauerstoff-
mangel nachgewiesen, und zwar besonders in den motorischen Kernen am Boden der
Rautengrube, Kleinhirn und Stammganglien, nicht in der Rinde des GroBhirns. Durch
den Sauerstoffmangel werden die motorischen Funktionen ebenso betroffen wie die sen-
sorischen; die Wahrnehmung der Gliederbewegungen wird mit zunehmender Hohe
ungenau. Auf die Wechselbeziehungen zwischen Psyche und vegetativen Systemen
hat besonders Lottig hingewiesen. Die vegetative Steuerung der Blutverteilung hiingt
sehr von der psychischen Gesamtverfassung des Fliegers ab. Mit der psychologischen
Seite der Hohenkrankheit beschéftigen sich zahlreiche Arbeiten. Die psychischen
Verinderungen unter Sauerstoffmangel hneln derjenigen nach Alkoholeinwirkung.
Die Personlichkeitsverinderung im Unterdruck steht in einem bestimmten Verhiltnis
zur Persénlichkeit des Untersuchten. Man hat von einer Demaskierung im Unterdruck
gesprochen. Untersuchungen von H. Schmidt beschéftigen sich mit der Beeintriichti-
gung hochempfindlicher Sinnesfunktionen im Unterdruck. L. hat einen sehr einfachen
Zahlenschreibversuch empfohlen, welcher den Eintritt der Hhenkrankheit nach Zeit,
Art und AusmaB wiedergibt. Der Einfluf des Alkohols, des Nicotins und des Schlaf-
mangels auf die Hohenfestigkeit ist gepriift worden. In den zahlreichen Untersuchungen
iiber den Einfluf der Beschleunigung auf den Menschen treten die funktionellen Zu-
sammenhinge zwischen Vestibularapparat und vegetativem System zutage. Frenzel
hat den Vestibularapparat als eine Art ,,Druckknopf* fiir die Erregung des vegetativen
Nervensystems.bezeichnet. Im Ganzen gesehen handelt es sich bei der Hohenkrankheit
um eine Stérung im Bereich der vegetativen Systeme, welche weitestgehend von psychi-
schen Vorgingen abhéngig ist. Die Wirkung der Vibration des Motorflugzeugs auf den
Organismus ist auch untersucht worden. Es lieBen sich bei Untersuchungen auf dem
Schiitteltisch Symptome auslésen, die denen der Hohenkrankheit dhnlich sind. Die
Arbeiten, welche sich mit der Fliegerauslese beschéftigen, betonen die Bedeutung der
charakterlichen Zuverldssigkeit, der Aufmerksamkeit, der Sorgfalt und der EntschluB-
fihigkeit, wenn auch die Intaktheit der inneren Organe und der Sinnesorgane selbst-
verstindlich nicht vernachlissigt werden darf. Gewil stellt eine erhebliche physische
Ubererregbarkeit (Rot- und BlaBwerden, Hyper- und Apnoe, Herzsensationen, Tachy-
kardie und Tremor) einen Grund zur Annahme der Untauglichkeit dar; andererseits
hat aber die Erfahrung gelehrt, daf die physische Ubererregbarkeit nicht immer mit
psychischer. Labilitit verbunden sein muf. Die Pers¢nlichkeitserfassung muf die ge-
samte Fliegertauglichkeitspriifung beherrschen. Einzelne  fliegerpsychotechnische
Resultate konnen keine Entscheidung bringen. Eine besondere Zuordnung der be-
kannten Kérperbautypen beziiglich Erfolg oder MiBerfolg bei der Schulung hat sich
nicht nachweisen lassen. Die Arbeiten, welche sich mit der Unfallverhiitung und dem
Unfallschutz beschaftigen, betonen die Wichtigkeit des Kopischutzes durch besonders

17*%
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konstruierte Helme, um beim Aufschlagen des Schiidels einen méglichst langen
Bremsweg zu schaffen. Rosenfeld (Berlin).,

- @ Handbuch der inneren Medizin. Begr. v. L. Mohr § t u. R. Stachelin. 3. Aufl.
Hrsg. v. G. v. Bergmann u. R. Staehelin. Unter Mitwirkung v. V. Salle. Bd. 5. Krank-
heiten des Nervensystems. TL 1. Allgemeines. Spezielle Pathologie 1. TL 2. Spezielle
Pathologie II. Berlin: Julius Springer 1939. XV, 1797 S. u. 611 Abb. RM. 132.—.

Bumke, 0.: Psyehopathische Anlagen, Zustinde, Einstellungen und Entwicklungen.
8. 1562—1677 u. 13 Abb.

Uber die Vererbung der einzelnen psychopathlschen Formen wissen wir noch sehr
wenig. Einstweilen sind wir noch auf eine vorwiegend psychologische Darstellung ange-
wiesen. So begniigt sich denn auch Bumke bewuflt mit einer Aufstellung von Typen,
bei deren Gewinnung allerdings nicht bloB soziale und psychologische, sondern auch
naturwissenschaftliche Gesichtspunkte berticksichtigt sind. Zunichst wird die Gruppe
der Schizoiden erdrtert, die dem schizophrenen Erbkreis nahe steht (schizoide Fana-
tiker, Gemiitskalte, Gesellschaftsfeinde). Dann folgen die Gruppen, die zur thymeo-
pathischen Anlage sichere Beziehungen haben (Hyperthyme, Dysthyme, Stimmungs:
labile, Cyclothyme, MiBmutige, Syntone, weiche Hgoisten, gemiitsweiche Autisten,
Gesngstigte), sodann die Gruppe der Anankasten, der paranoiden Persénlichkeiten,
der Geltungsbediirftigen, der Insuffizienten, der Haltlosen und der erregbaren und
reizbaren Psychopathen. B.geht dann kurz ein auf die Zusammenhinge zwischen
Korperbautypen und Stoffwechsel, um sich den psychopathischen Zustinden, Hin-
stellungen und Entwicklungen zuzuwenden, die gesetzmiifiig bei Psychopathen beob-
achtet werden. Psychoanalyse, Individualpsychologie und psychische Analyse nach
C. G. Jung lehnt B. mehr oder weniger schroff ab. Im einzelnen werden neurasthenische
Zustinde, ,,Nervositit®, hypochondrlsehe Bilder, Zwangszustinde und die wesent-
lichsten psychogenen Reaktlonen sowie die hysterische Emstellung besprochen. Ab-
schlieBend geht B.auf die reaktiven Depressionen ein. Der 3. Abschnitt behandelt
die paranoiden Entwicklungen. Einen verhiltnisméBig breiten Raum nimmt die Be-
handlung der Psychopathien ein, deren Erorterung durch die groBe praktische Er-
fahrung des Verf. besonders an Wert gewinnt. Dubitscher (Berlin).

© Handbueh der Geisteskrankheiten. Hrsg. v. Oswald Bumke. Erg.-Bd., 1. TL
Berlin: Julius Springer 1939. VI, 305 8. RM. 36.—

Ewald, G.: Psychosen bei akuten Infektionen, bel Allgemelnlelden und bei Er-
krankung innerer Organe. S.205—247.

Von der gedankenreichen Fiille des Originals 1a8t sich im Referat natiirlich nur
ein schwacher Abglanz geben. Die Arbeit gliedert sich wie folgt: A. Allgemeiner
Teil. I. Begriffliches, Abgrenzung, Veranlagung. Der von Bonhoeffer
geprigte Begriff der exogenen Schiidigungstypen hat trotz mancher Angriffe auch heute
noch seine Geltung. Seine Ersetzung durch den Begriff der ,,organischen® Psychosen
(Krisch, Seelert, Bumke) lehnt Verf. ab. Wenn man, wie es Bumke konsequenter-
weise auch tue, die Schizophrenie und die Epilepsie in die organischen Psychosen ein-
beziche, so entferne man sich #tiologisch, symptomatologisch und verlaufsmiBig so
weit von den exogenen Pridilektionstypen, daB man diese beiden Krankheiten grund-
sitzlich von den exogenen Reaktionen getrennt halten sollte. An der klaren #tiologi-
schen Scheidung des Exogenen, Endogenen und Psychogenen sollte man nicht riitteln
trotz mancher Uberschneidungen. Den exogenen Psychosen mag man die endogenen
gegeniiberstellen und bei ihnen unterteilen in solche mit ,,funktionalem® (manisch-
depressives Irresein) und ,,organischem‘ (Schizophrenie, Epilepsie) Verlanf. Den endo-
genen Psychosen seien dann noch die endogenen organischen Defektzusténde (senile
Demenz, Pick, Alzheimer, Huntington usw.) anzureihen. II. Lokalisationsfragen.
Durch die bereicherte, wenn auch immer noch recht liickenhafte Kenntnis der Patho-
logie des Zwischenhirns ist in mancher Hinsicht ein Wandel unserer Anschauungen einge-
treten. Vieles spricht dafiir, dafi der Hirnstamm beim amnestischen Symptomen-
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komplex, beim Delir u. a. eine wichtige Rolle spielt. Besonders eingehend werden die
Zwischenhirnbefunde von Gamper beim Korsakow erortert. Es sel kaum zu be-
zweifeln, daB es eine Stelle im Zwischenhirn gebe, von der aus die Verbindung von seeli-
schem Neuerwerb mit dem Gedichtnisaltbesitz in besonderem Mafe geregelt wird,
eine Stelle, von der aus die ,,Einstellung® im Sinne Griinthals geleitet wird, und deren
Lision alle Schattierungen des Korsakow mitzuerzeugen imstande ist. Sicherlich be-
stehe jedoch die Riickfithrung z. B. des senilen Merkverlustes auf einen diffusen Rinden-
schwund noch zu Recht. Der Beweis eines analogen Zwischenhirnschwundes an der
Gamperschen Stelle sei jedenfalls noch nicht erbracht. Auch beim Dimmerzustand
infektiss-toxischer Genese sei an einen Mechanismus zu denken, der dem Schlaf-Wach-
Zentrum nahestehe. Ebenso sei fiir die symptomatischen amentiellen Psychosen die
Stérung einer besonderen Zentralstelle im Hirnstamm wahrscheinlich. Von hier liefen
dann Fiden hintiber zu den erblich bedingten Anlagen der gréBeren Formenkreise,
zur verworrenen manischen Erregung, zur schizophrenen Spaltung, zu den katatonen
Mechanismen und den Halluzinogen. Hier kommt man dann wieder zu den fakulta-
tiven Symptomen von Stertz, die ihre Entstehung aus der individuellen Persénlich-
keitsanlage herleiten und nicht mehr allgemeine Reaktionsformen sind. — B. Speziellex
Teil. I. Psychosen bei Infektionskrankheiten. Es wird ein Uberblick tiber einige
interessante Arbeiten der letzten 10 Jahre gegeben. Besonders eingehend wird auf die
schone - Abhandlung von Kloos und Naeser iiber die psychische Symptomatik der
Tuberkulésen Bezug genommen. II. Psychosen bei Allgemeinleiden und Er-
krankungen der groBlen Kérperorgane. Hier werden besprochen psychische
Stérungen bei pernizidser Andmie, Himatoporphyrie, Kreislauf-, Leber- und Nieren-
krankheiten. III. Psychosen bei Stérungen des endokrinen Systems. Be-
handelt werden zunichst die psychischen Stérungen bei Basedow, Myxtdem und Te-
tanie. Ausfiithrlich wird sodann auf die hypoglykimischen Zustéinde eingegangen.
Zure Schlufl werden die Beziehungen zwischen Genitalorgan und Psyche erortert,
die durch J. Langes Untersuchungen an Entmannten eine so wesentliche Bereicherung
erfahren haben. - Gerhard Franke (Berlin-Buch).,

@ Handbuch der Geisteskranlheiten. Hrsg, v. Oswald Bumke. FErg.-Bd., 1. Tl
Berlin: Julius Springer 1939. VI, 305 8. RM. 36.—.

Scheid, Fr.: Die psychisehen Stérungen nach Hirnverletzungen. S. 248—279.

Scheid liefert einen fiir den gerichtsmedizinischen Sachverstindigen unenthehr-
lichen, erginzenden Bericht zum 7. Band des Handbuches der Geisteskrankheiten iiber
die psychischen Stérungen nach Hirnverletzungen. Bei den psychischen Stérungen des
Frithstadiums stiitzt er sich vorwiegend auf Beobachtungen an stumpfen Schidel-
traumen. Die gedeckten Hirnverletzungen iiberwogen bei den zunehmenden Verkehrs-
und Betriebsunfillen. der letzten Friedenszeit. Zunichst wird die diagnostische Be-
deutung der psychischen Storungen des Frithstadiums erértert. Achsensymptom der
Commotio ist die ohne wesentliches Intervall einsetzende kurzdauernde Aufhebung
oder Einschrinkung des Bewulitseins. Jede Abweichung 148t mit hoher Wahrschein-
lichkeit auf eine Verletzung des Gehirns bzw. seiner Haute schlieBen. Allerdings halt
es Verf. nicht fiir mdglich, bei klinisch reiner Commotio eine anatomische Schidigung
des Gehirns bzw. seiner Hiute sicher auszuschliefen. Die genaue, fortlaufende Auf-
zeichnung des psychischen Befunides im Friihstadium ist fiir die spitere Begutachtung
von besonderer Bedeutung. Die psychopathologische Analyse der mannigfaltigen
Formen der psychopathologischen Bilder des Friihstadiums ist seit dem Erscheinen
des Handbuchbandes vertieft worden. Im einzelnen mull auf die iibersichtliche Dar-
stellung verwiesen werden. Von den psychischen Stérungen des Spéatstadiums sind
viele nach Jahren noch riickbildungsfihig. Die Stérungen der einzelnen Arten des
Erlebens miissen gleichfalls in der Arbeit nachgelesen werden. Bei den Verdnderungen
der Personlichkeit ist hervorzuheben, dall echte Demenzen als Folge einer Hirnver-
letzung beim Erwachsenen, abgesehen von der traumatischen Epilepsie, selten sind.



262

Von der funktionellen Senkung des Personlichkeitsniveaus. (bei den verschiedensten
Psychosen) ist die dauernde Senkung bei organisch Verdinderten als Defektsymptom
zu unterscheiden. Inleichteren Fillen kommt es zu einer Zuspitzung des primorbiden
Charakters, in schwereren zu einem Manifestwerden der pramorbid latenten oder be-
deutungslosen Eigenschaften. Daneben treten Eigenschaften auf, die direkt durch
den Defekt bedingt sind (Pedanterie). Die Erforschung der abnormen seelischen Reak-
tionen der wesensverinderten Hirnverletzten gestattet nicht mehr, von einer Kom-
bination einer Hirnverletzung mit Hysterie zu reden; die psychogen anmutenden
Phiinomene miissen diagnostisch und psychopathologisch schirfer erfalit werden. Bei
den Hintergrundreaktionen sind 3 Typen zu unterscheiden: die gesteigerte de-
pressive Reagibilitit (hierher gehoren die nicht seltenen Selbstmordversuche Hirn-
verletzter), die grob hysterisch anmutenden Bilder und die auf dem Boden der Angst
entstehenden schweren, oft psychosedhnlichen Beziehungsreaktionen. Von diesen
Hintergrundreaktionen sind die (hypochondrischen) Reaktionen auf dem Defekt
zu unterscheiden. Da sie besonders leicht in der Untersuchungssituation auftreten,
mochte sie Ref. hervorheben. Als Psychosen bei chronisch Hirnverletzten treten
(auBerhalb der traumatischen Epilépsie und durch das Hirntrauma ausgeldster endo-
gener Psychosen) Dimmerzustinde, Delirien und sehr selten Halluzinosen und chro-
nisch-paranoide Bilder auf. Von grofitem Interesse — auch fiir die Diagnostik in Durch-
fithrung des Gesetzes zur Verhiitung erbkranken Nachwuchses — sind die Ausfith-
rungen iiber die psychischen Stérungen im Rahmen der traumatischen Epilepsie,
der verbreitetsten  Nachkrankheit einer Hirnverletzung. Offene Hirnverletzungen
haben in 49,5% zu epileptischen Symptomen gefithrt, Schiidelverletzurigen ohne Er-
6ffnung der Dura mit nachgewiesener Hirnschiddigung und stumpfe Verletzungen des
Schidels mit nachgewiesener Hirnschidigung je in rund 20%. Den stirksten Prozent-
satz weist die primire Infektion auf. Von 611 offenen Hirnverletzungen hatten 420
groBe Anfille (1), nur 50 dagegen Jackson-Anfille (erwihnt seien sensorisch-sensible
Jackson-Anfille). Die ,,akute Epilepsie” des Frithstadiums hat eine ausgesprochen
giinstige Prognose. Wihrend die Dimmerzustéinde denen der genuinen Epilepsie voll-
kommen gleichen, treten fortschreitende Wesensinderungen scheinbar seltener auf.
Achsensymptom der genuinen Epileptiker ist die Perseverationstendenz; das uncharak-
teristische Kxplosivsyndrom kommt eher bei Hirntraumatikern vor. Dies als Unter-
lagen zu der Kardinalfrage: Lassen sich die traumatisch-epileptischen Krscheinungen
klinisch-symptomatologisch von den entsprechenden genuinen unterscheiden? Diese
Frage ist mit der Kinschrinkung zu verneinen, dafl die traumatische Hpilepsie
bestimmte Typen der epileptischen Wesensverdnderung bevorzugt. Das Problem der
ererbten Anlage zur traumatischen Epilepsie ist also noch nicht eindeutig zu beant-
worten (Ref.). Kresiment (Berlin).

Bay, E.: Die Diagnose der Commotio cerebri. (Newrol. Klin. am Hansaplatz, Berlin.)
Dtsch. med. Wschr. 1940 I, 312—316.

Exakte Abgrenzung der Commotio gegen Prellung und Contusio ist wichtig.
Kardinalsymptom bleibt die BewuBtseinsstérung; Schreckreaktionen sind daher im
Anschluf an das Trauma unméglich. Verf. schildert die miirrisch-langsame, trige Be-
wubtseinslage des Kranken, beschreibt die Formen der anammestischen Liicken und
spricht sich gegen den Begriff der ,,Commotionspsychose aus, fiir die er den der
,traumatischen Psychose* einsetzt. Als neurologische Symptome nennt er den fast
immer vorhandenen und oft spit reversiblen Horizontalnystagmus, der nur bei anfing-
licher Benommenheit infolge Intentionsschwierigkeit nicht zu finden ist. Augenmuskel-
paresen und Pupillenstérungen gehéren nicht zum Bilde. Die Reflexerregbarkeit ist
herabgesetzt, der Blutdruck sinkt ab, die vasomotorischen Symptome halten sich am
lingsten. Bei klassischen Fillen sind die Kranken nach einigen Wochen wieder arbeits-

fahig. Lesbbrand (Berlin).
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® Handbuch der inneren Medizin. Begr. v. L. Mohr ¢ u. R. Stachelin. 3. Aufl,
Hrsg. v. G. v. Bergmann u. R. Stachelin. Unter Mitwirkung v. V. Salle. Bd. 5. Krank-
heiten des Nervensystems. Tl 1. Allgemeines. Spezielle Pathologie I TI. 2. Spezielle
Pathologie II. Berlin: Julius Springer 1939. XV, 1797 8. u. 611 Abb. RM. 132.—

Bumke, 0.: (renuine Epilepsie und symptomatische epileptische Zustiinde. S. 1678
bis 1730 u. 8 Abb.

Einleitend gibt Bumke eine Erklirung der Begriffe genuin (im vorliegenden
Zusammenhang = ;erblich®) und symptomatisch. Die Frage vererbt oder erworben
ist aber nicht auf ein Entweder-Oder gestellt; wir miissen vielmehr mit einem Con-
tinuum rechnen, das von fehlender bis zu sehr starker Krampftbereitschaft geht. Nach
einem Uberblick iiber die Hiufigkeit der einzelnen Formen und die Hilfsursachen
erdrtert B. eingehend die Pathogenese des Anfalls nnd nimmt zu den Erklarungs-
versuchen der Gefiflspasmen Stellung. In 2 Abschnitten werden dann ,,Genuine
Epilepsie” und ,,Symptomatische Epilepsie’ getrennt beschrieben. Nach einer Er-
orterung der Konstitution, Art der Wesensinderung und der Demenz genuiner Epi-
leptiker 146t B.eine Darstellung der episodischen epileptischen Zufille, Petit mal-
‘Anfille und linger dauernder epileptischer BewuBtseinstritbungen der epileptischen
Psychosen folgen. Bei der Besprechung von Prognose und Ausgang der genuinen
Epilepsie weist B. auf die verhaltnisméBig frithe Sterblichkeit der genuinen Epileptiker
hin. Im Rahmen der symptomatischen Epilepsien werden zunichst typische und Jack-
son-Anfille, sodann die wichtigsten Rinzelformen symptomatischer Epilepsie. ge-
schildert. Die Rolle der Lues, der Hypertonie, der Schidelverletzungen, des Alkoholsu.d.
werden gebithrend beriicksichtigt. Im Rahmen der differentialdiaghostischen Kr-
wigungen wird auf die ,,Pyknolepsie™, die Narkolepsie, auf Migrine und Hysterie hin-
gewiesen. Auf die Erorterungen der Behandlung folgt abschliefend eine kurze soziale
Beurteilung der Epileptiker. Hinsichtlich einer Unterscheidung erblicher von sym-
ptomatischer Epilepsie betont B. insbesondere die Rolle der Wesenséinderung.

Dubitscher {Berlin).

@ Handbueh der Erbbiologie des Menschen, Hrsg. v. Giinther Just. In Gemein-
sehaft mit K. H. Bauer, E. Hanhart u. J. Lange }. Bd. 5. Erbbiologie und Erbpathologie
nerviser und psychischer Zustinde und Funktionen. Redig. v. G. Just u. J. Lange {.
TL. 1. Erbneurologie. Erbpsychologie. TI. 2. Erbpsychiatrie. Berlin: Julius Springer
1939. XIV, 1324 S. u. 275 Abb. RM. 188.—.

Luxenburger, Hans: Die Schizophrenie und ihr Erbkreis. 8.769—872.

Verf. gibt einen AbriB iiber den jetzigen Stand der Schizophrenieforschung unter
Beriicksichtigung der neuesten Ergebnisse. Er stellt dabei fest, daBl die Schizophrenie
eine in der Anlage verankerte Krankheit sei, zu deren Manifestierung bestimmte Um-
welteinfliisse in Tétigkeit treten miissen. Der genaue Erbgang sei noch nicht bekannt,
am wahrscheinlichsten sei eine monomere Recessivitit. Wahrscheinlich bestiinden
in der Anlage begriindete Beziehungen zur Schizothymie, zu deren psychopathischen
Spielart, der Schizoidie und zu der schizophren gefdrbten geistigen Storung, der Schizo-
pathie. Dabei miifiten die Schizoiden und die Schizopathen als heterozygote Triger
der Erbanlage ,,Schizophrenie” angesechen werden. Wahrscheinlich seien auch Bezie-
hungen zum leptosomen bzw. muskuliren Kérperbau, zum Erbkreis der Bindegewebs-
schwiiche und vielleicht auch zu den pigmentarmen Rassen. Zu einem grofien Teil
sind eigene Untersuchungen des Verf. bei der Arbeit beriicksichtigt. In einem Anhang
sind die fiir die praktische Erbgesundheitspflege sich ergebenden Forderungen beriick-
sichtigt. Hofmann (Waldenburg).

Zucker, Konrad: Funktionsanalyse in der Schizophrenie (bei Gedankenenizug,
Bedeutungserleben, Halluzinieren, Ratlosigkeit, Entfremdungsgefiithl, Vorbeireden).
{ Psychiatr.-Neurol. Klin., Univ. Heidelberg.) Arch. {. Psychiatr. 110, 465—569 (1939).

Mit Hilfe der Funktionsanalyse, zu deren Berechtigung und Anwendung bei der
Schizophrenie auf frithere Arbeiten des Verf. verwiesen wird, gelang es, im Gegensatz
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zur Phinomenologie eine durchgehende Entwicklung festzustellen, die sich vom Ge-
dankenentzug, dem Fremdheitserlebnis, iiber die gemachten Erlebnisse, das optische
und akustische Halluzinieren, die Bedeutungserlebnisse, das Verritseltsein und die
Ratlosigkeit bis zum Vorbeireden und zur Inkohirenz verfolgen 14B8t. Wenn sich phéno-
menologisch keine innere Verwandtschaft, d. h. keine Verwandtschaft als Erlebnis
z. B. zwischen den Fremdgedanken und den optischen und akustischen Halluzinationen
erkennen 148t, so muB nach den Untersuchungen der Funktionsanalyse jeder grund-
legende - Unterschied abgelehnt werden. Hs zeigt sich dann auch, da zwischen den
Halluzinationen der Deliranten und den Sinnestiuschungen der Schizophrenen ein weit
groferer und auch qualitativer Unterschied besteht als zwischen den einzelnen Gliedern
der Kette, die iiber die Fremdgedanken, gemachten Gedanken, Gedankenlautwerden
und Sinnestiuschungen vorwiegend akustischer Art sich erstreckt. Dazu lassen sich
ohne groBe Schwierigkeiten auch die optischen Halluzinationen nehmen, die taktilen
und besonders die Korpergefiihlsverinderungen miissen aber noch auflerhalb der Be-
trachtung bleiben, da sie sich ohne weiteres hier noch nicht einpassen. Verf. sucht
durch eine Unterteilung der schizophrenen Bilder nachzuweisen, dal die oben geschil-
derte durchgehende Entwicklung tatséchlich auch vom einzelnen Kranken durchlaufen
wird. Das Schwinden der vorher beobachteten gemachten Erlebnisse und des Fremd-
heitserlebens kennzeichnet sowohl den Verfall wie die Heilung, wenn einmal mit dem
weiteren Verfall der Selbstbecbachtung des Kranken die Fremdartigkeit und Ungerich-
tetheit ein Zisurerlebnis nicht mehr bedingt, andererseits aber im Genesungsfalle
allein noch das Gedankenschwinden als Reststérung zu finden ist. Das Nachlassen
der Halluzinationen bei verblsdenden Schizophrenen ist deshalb auch aus dem gleichen
Grund nicht ein Zeichen fiir einen Stillstand des Prozesses, sondern bedeutet nur den
Verlust des Halluzinieren-Kénnens. Wenn die Funktionsanalyse auch die Méglichkeit
gibt, die schizophrenen Krankheitserscheinungen unter gleichen Gesichtspunkten wie
die groben Stérungen der Hirnerkrankungen zu betrachten, so bleibt doch der scharfe
Abstand zwischen beiden gewahrt. Der schizophrene Prozel verdndert zunéchst die
Erlebnisfunktionen und érst sekundir erfihrt das Erlebnismaterial eine Umwertung,
bei den Hirnschidigungen ist wohl zuerst das Material geschidigt, und hiervon leiten
sich die andersartigen Funktionsstorungen bei diesen Krankheitsformen ab.
- Geller (Diiren).

Bresler, J.: Ein Schulfall von Hypomanie. (Nervenheilanst., Marienheim, Kreuz-
burg, 0.-S.) Psychiatr.-neur. Wschr. 1939, 265—269.

"Austiihrliche Wiedergabe des Krankenblattes einer hypomanischen Frau. Vorangestellt
einige Bemerkungen iiber die Hypomanie im allgemeinen. Die Anstaltsuniterbringung kann
Schwierigkeiten machen, aber oft gar nicht vom Kranken selbst, der ganz gern in die Anstalt
geht, sondern von seiten derjenigen, die den Kranken nicht als krank zu erkennen vermogen
und daher nicht den Anstaltsaufenthalt bezahlen wollen. Eine Pflegschaft ist dann notig,
sowohl zur Bestimmung des Aufenthaltes in der Anstalt als auch fiir die Wahrnehmung der
Vermogensangelegenheiten oder aus sonstigen Griinden, z. B. Verhiitung der Verheiratung.
Auch fir die Zeit nach der Entlassung kann eine Pflegschaft sehr wichtig sein. Eine Ver-
standigung ist mit dem Hypomanischen meist moglich, wenn es sich nicht gerade um die
querulierende Form handelt. Verf. betont die Sterilisierungspflichtigkeit laut Kommentar
von Giitt-Ridin-Ruttke. — Bemerkenswert sei der leise, schwermiitige Unterton -auch
in diesem Fall von Hypomanie. Verf. verweist in diesem Zusammenhang auf eigene Erorte-

rungen in der Psychiatr.-neur. Wschr. 1987, 110, r. Spalte (,,Manie-Melancholie-Schranke).
Gerhard Franke (Berlin-Buch).,

Bergonzi, Mario: Tranmi e demenza. (Considerazioni a proposito di un caso di
pachimeningite interna emorragiea a decorso demenziale; di demenza precoce traumatica
¢ di d.p. da inselazione.) (Traumen und Demenz. [Betrachtungen bei Gelegenheit
eines Falles von Pachymeningitis haemorrhagica interna mit Ausgang in Demenz, sowie
eines Falles von Dementia praecox nach Trauma und eines ebensolchen nach Sonnen-
stich.]) (Clin. d. Malatt. Nerv. ¢ Ment., Univ., Parma.) Riv. sper. Freniatr. 63, 545
bis 579 (1939). ‘ '

- In 3 beschriebenen Fiallen von Geisteskrankheit tritt der Faktor Trauma als einzige er-
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sichtliche Krankheitsursache auf. Im 1. Fall handelte es sich um eine Pachymeningitis haemor-
rhagica interna bei einem 60jihrigen mit Ausgang in Demenz. Im 2. Fall schlo sich einem
miBig schweren Trauma an Kopf und Scrotum ein schizophrener Prozef an, wahrend im 3. Fall
am Anfang des schizophrenen Prozesses ein Sonnenstich mit amentiellem Syndrom stand.
Liguori-Hohenauer (Illenau).,

Thinnes, Mathilde: Formen seniler Demenz. (Psychiatr. w. Nervenklin., Univ.
Hamburg.) Hamburg: Diss. 1939. 27 8.

Kasuistische Arbeit. iiber 30 Fille in ihrer einfachen Verlaufsform, sowie in ihrer
Abwandlung im Korsakoff-Sinne, in depressiver, paranoider und euphorischer Ver-
fassung. Die Arbeit greift 9 Schilderungen heraus; keine Sektionsbefunde.

' Leibbrand (Berlin).

Petrén, Alfred: Uber die Grenzen der Pflege von Geistessechwachen und Geistes-
kranken. Sv. Likartidn. 1989, 1801—1824 [Schwedisch].

Als wesentliche Fortschritte in der schwedischen Fiirsorge fiir Geistesschwache
erwihnt der Verf. die zahlreichen kleinen Arbeitsheime mit angeschlossener Familien-
pilege, wo fast alle, die eine Schule fiir Geistesschwache durchgemacht haben, fiir
eine Zeit Aufnahme finden konnen. Ferner die neuen Spezialanstalten 1. fiir nicht
bildungsfihige Idioten, 2. fiir asoziale imbezille Knaben und 8. Médchen im Schul-
alter, und ferner 4. ihnliche Anstalten fiir asoziale Erwachsene, die gesetzlich als
Irrenanstalten gelten. Die Forderung, daf alle Geistesschwachen, deren Bildungs-
fahigkeit zweifelhaft ist, in einer Schule fiir Schwachsinnige gepriift werden sollen,
ist noch nicht erfiillt — in erster Linie, weil die wenigen Aufnahmeanstalten zu viele
Erwachsene empfangen, so daf viele Kinder zu spdt zur Aufnahme gelangen. Nicht
selten erlebt man, daB Schizophrene als Geistesschwache aufgefaBt werden. Diese
Fehldiagnose wird sogar von Provinzialirzten gemacht, weil sie die Anamnese ver-
siumen. - 0. Odegaard (Oslo).,

Kriminologie. Kriminalbiologie. Poenologie.

@ Rémischer Kongreb fiir Kriminologie. Kameradschaftsarbeit von Teilnehmern am
Ersten Internationalen KongreB fiir Kriminologie in Rom — Oktober 1938. Beitr.
Rechtserneuerung H. 8, 1—378 (1939).

Uber die MaBregeln der Sicherung und Besserung in Deutschland sprach weg-
weisend der Staatssekretér im Reichsjustizministerium Dr. Roland Freisler. Diese
MaBregeln stellen eine Ergédnzung der Strafe dar und sind im Gegensatz zu ihr von
unbestimmter Dauer. — Uber die gleichen MafBregeln in Italien sprach Exz. Giovanni
Novelli, Senatsprisident am italienischen Kassationsgerichthof und Generaldirektor
fiir die Vorbeugungs- und Strafvollzugsanstalten, sowie Dr. Louis Verwaeck fiir
Belgien und Prof. Alexander Maklezow fiir Jugoslawien. —Den Verbrecher aus
Hang behandelten Giovanni Novelli und Prof. Agostino Gemelli, der sich die
Frage stellte: Kann aus der gesamten Haltung des Verbrechers aus Hang ein Urteil
iiber sein Schicksal entnommen werden ? — Uber die kiinftigen Aufgaben krimi-
nologischer Arbeit sprach Prof. Dr. Edmund Mezger (Miinchen), der als Funda-
mentalproblem einer jeden Kriminologie die Erforschung der kriminellen Anlagen und
Neigungen des einzelnen verbrecherischen Individuums bezeichnete. — Zum ThemaI1-
(Atiologie und Diagnostik der Jugendkriminalitat) ergingen 5 Gutachten.
Amtsgerichtsrat Clostermann (Bonn) betonte die zn wenig anerkannte Schliissel-
stellung des Jugendgerichts im Kampfe gegen das Verbrechertum. — Dr. H. A. Sehmitz,
leitender Arzt der Provinzial-Kinderheilanstalt Bonn, erdrterte die verantwortungs-
bewuBte Entscheidung, die fiir Arzt wie Strafrichter Voraussetzung jeder MaBnahme
sei: Ausscheidungsbediirftig oder wiedereingliederungsfahig? -— Prof. Dr. Ernst
Seelig (Graz) warnte vor der Fragestellung, ob angeborene Anlagen oder Mangel der
Umwelt die Verbrechen der Jugendlichen hauptsichlich verursachen — hier wiirden
zwei ganz verschiedene Probleme miteinander vermengt. — Prof. Rud. Sieverts,
Direktor der Seminare fiir Strafrecht und Jugendrecht an der Hansischen Universitidt




