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(Prof. Siemerling.)

Beitrag zur Kenntniss des inducirten Irreseins
und des Querulantenwahns.
Von
Dr. Ernst Meyer,

Assistenzarzt der Klimk und Privatdocent

Den Begriff der psychischen Ansteckung, d. h. der Uebertragung einer
Geisteskrankheit von einem Individuum auf ein oder mehrere andere,
hat man frither vielfach sehr weit gefasst. Man war geneigt, {berall
da, wo eine Person, bei der vorher keine manifesten Zeichen einer
Psychose bemerkt waren, nach dem Zusammenleben mit einem (eistes-
kranken ebenfalls geisteskrank wurde, psychische Infection anzunehmen,
gleichgiiltig welcher Art die Psychose des zu zweit erkrankten Indivi-
duums war.

Es ist hesonders das Verdienst Schonfeldt’st), die Grenzen des in-
ducirten Irreseins enger gesteckt und eine schirfere Definition angestrebt
zu haben, die sich weitverbreiteter Anerkennung erfreut. Schonfeldt
verlangt fiir die Annahme eines inducirten Irreseins, dass die Psychose
des ersten Kranken thatsiichlich die ,specifische® Ursache der Erkran-
kung des zweiten sei.

Der secundir Erkrankte soll das gleiche Krankheitsbild wie der
zuerst Erkrankte bieten, und zwar nicht nur, solange er mit dem ersten
Kranken zusammen ist, sondern er soll auch nach der event. Trennung

von diesem dieselben Krankheitserscheinungen behalten und in typischer
Weise weiter ausbauen.

1) Schonfeldt, Usber das inducirte Irresein. Dieses Archiv Bd. XXVI.
S. 202.  Vergl. dort die Literatur sowiec bei Wollenberg, Ueber psychische
Tnfection. Dieses Archiv Bd. XX, S. 62,
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In dieser Auffassung liegt es schon begrindet, dass das inducirte
[rresein sich mnach Schiénfeldt vorwiegend aus Fillen von Paranoia
recrutirt.

Die Ansichten der meisten franzdsichen Autoren decken sich hier-
mit nicht, das zeigt!) schon der weiter gefasste Name: Folie & deunx
mit seinen Unterabtheilungen:

1. La folie simultanée; dabei ziehen sich zwei pridisponirte
Individuen gleichzeitig dasselbe Wahnsystem durch die gleiche
Ursache zu;

2. La folic imposee, wobei die Wahnideen einem geistig und
moraliseh schwiicheren Individoum aufgedriingt werden:

3. La folie communiquée: Ein Geisteskranker ibertrigl seine
Hallucinationen und Wahnideen auf einen Disponirten.

Die Unterschiede gegeniiber der Anmschauung Schionfeldt’s liegen
auf der Hand. Die Folie simultanée hat ja streng genommen mit der
psychischen Ansteckung nichts zu thun, hochstens hat sie die Gleich-
gestimmtheit der Seelen mit ihr gemein. Dem inducirten Irresein
Schinfeldt’s entspricht die Folie communiyuée am ehesten. Es mag
diese kurze Uebersicht vorliufig geniigen.

I. Ehepaar Ep. 1. Friedrich Ep., Arbeiter, 65 Jahr alt. Paranoia
chron. (Querulantenwahn). Tabes.

2. Caroline Ep., 40 Jahr alt. Inducirles lrresein in der Form der
Paranoia chron. (Querulantenwahn). Lues cerebri.

Friedrich Ep., 65 Jahr alt. Geringe hereditare Belastung. Syphilitische
Infection durch die Frau (?). Mit 25 Jahren angeblich Trauma capitis. Seit
1879 im Anschluss an seine Diensientlassung fortwdhrende Be-
schwerden gegen die verschiedensien Behdrden, die iiberall als unbegriindet
abgewiesen wurden und wiederholt zu semer Bestrafung wegen Beleidigung
fithrten.

Seit 1891 verheirathet mit Caroline Ep. geb. B., 40 Jahr alt, frihere
Puella publica.

Die Caroline Bp. stammt aus einer verkommenen Familie, war
stets kriinklich. In den 7Oer Jahren syphilitische Infection. Sehr
streitsichtig. Als Puella publica und wegen sonstiger Vergehen wieder-
holt bestraft. Seit der Verheirathung bringen Mann und Frau zusammen
unausgesetzt aber ohne Erfoly Beschwerden vor, die wieder ankniipfen an die
vermeintlich ungerechte Dienstentlassung des Mannes im Jahre 1879. Be-
sonders seit dem Jahre 1892/93 ist die Frau der treibende Theil, sie verfasst
und schreibt die Eingaben und zwingt den Mann, sie zu unterschreiben.
1898 wurde die Frau im Verlaufe einer Beleidigungsklage zur Beobachtung

1) Vergl. u. a. Laségue et Falret, Ann. méd. psych. 1877. Maran-
don et Montyel, L'Encéphale. 1882 und Ann. méd. psych. 1881.
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6 Wochen in die psychiatrische Klinik zuTibingen eingewiesen. Psychisch:
Unbelehrbarkeit. Verfolgungs- und Grossen-Ideen. Mangelnde Reproduciions-
treue. Gesteigerte gemiithliche Erregbarkeit. Somatisch ist hervorzuheben:
Linke Pupille enger als die rechte, reagirt nur spurweise auf Licht; rechts
Reaction auf Licht ebenfalls trige. Convergenzreaction beiderseits prompt.
Rechte Nasolabialfalte flacher als die linke, XII. frei. Keine Sprachstorung.
Knph. lebhaft. Innere Organe ohne Besonderheiten, Urin frei von Eiweiss und
Zucker. Wahrend des Aufenthaltes in der Klinik Anfalle von Bewusstlosigkeit
sowie tranmartiger Benommenheit mit krampfartigen Haltungen, besonders des
rechten Armes, in denen voriibergehende Extremititen- und Hirnnerven-Lah-
mungen beobachtet wurden. Sehr heftige Kopfschmerzen. Im gerichtlichen
Termin (Mai 1899) trat ein ebensolcher Zustand von Benommenheit auf. Wegen
Geisteskrankheit freigesprochen. Nach den letzten Mittheilungen (Anf. 1900)
setzt Patientin ihre Beschwerden und Angriffe gegen Behirden unbeirrt fort.

Der Mann befand sich 1897 zur Beobachtung in:Winnenthal, wo bei ihm
ebenfalls eine Paranoia chron. (Querulantenwahn) festgestellt wurde.

Somatisch ist bemerkenswerth die damals conslatirte Pupillenstarre auf
Lichteinfall und Fehlen der Knieph#inomene.,” Wihrend seines Aufenthaltes in
der Anstalt Zwiefalten vom 29. April 1899 bis 29. Augusi 1899 bot er die
gleichen Erscheinungen wie in Winnenthal.

Caroline Ep. 1), 40 Jahre alt, ist das 16. Kind einer Familie, die zwar
frei von (eistes- oder Nervemkrankleilen gewesen sein soll, die aber in dem
Rufe grosser Verkommenheit stand.

Von Jugend an war sie krdnklich und litl haufig an ,,Flechten, die sie
schon an 1hrem gedeihlichen Fortkommen in der Schule, die sie im Waisen-
haus durehmachte, hinderten. Nuv dort im Waisenhaus giebl ihr Verhalten
zu keinem Tadel Anlass, seildem hat sic bis zu ihrer Verheirathung iiberall
bei Privatpersonen und Behdrden Anstoss und Aergerniss in immer steigendem
Maasse erregt.

Gleichzeitig korperlich schwach und triige und arbeitsschen konnte sie
sehon in den ersten Jahren nach ihrer Confirmation keine Stelle léingere Zeit
ausfiillen; schon frihe wird sie als ,Thunichtgut“ charakterisirt, ohne dass
sich dabei der Nachweis einer ausgesprochenen geistigen Schwiche von Hause
aus bei ihr erbringen liesse.

Bereits mit 18 Jahren kommt sie wegen Diebstahls und Falschung eines
Dicnstzeugnisses in Conflict mit den Gesetzen und noch dasselbe Jahr (1876)
sehen wir sie wieder wegen Diebstahls im Gefingniss.

Seit dem Jahre 1876 hat sie einen festen Wohnsitz, selbst nur fiir Monate,
bis zum Jahre 1891 nicht mehr gehabi.

Wenn sie sich auch mit Vorliebe trotz des Stadtverbols in St. umbher-
gelrieben hat, so hat sie doch meist nur in jhren zahlveichen Delicten und
Bestrafungen Spuren ihres Aufenthaltes hinterlassen; unstit und fliichtig, in
stetem Conflicte mit der Polizei schon durch ihr Gewerhe als Puella publica,

1) Nach dem fiir das Gericht erstatteten Gutachten.
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mit dem sie, wie sie selbst sagt, durch Krédnklichkeit an anderem Verdienste
gehindert, seit 1876 ihr Leben fristete, sehen wir sie bald hier, bald dort auf-
tauchen. Theils wegen bestimmter Vergehen, theils wegen ihres liederlichen
Lebenswandels wird sie aus St., U., L. und dem Gebiete der Schweiz ausge-
wiesen.

Der Versuch, sine Besserung bei ihr zu erzielen durch Unterbringung in
einer Rettungsanstalt schldgt fehl. Auch dort war sie frech und schamlos.

Sie ist in den 70er und 80 Jahren oft krank gewesen, vor allem ist sie
mehrfach an Geschlechtskrankheiten behandelt.

Im Jahre 1877 soll sie sich syphilitisch inficirt haben; sie
selbst giebt die Infection unumwunden zu, kann sich aber des Jahres nicht
mehr erinnern.

Bei summarischer Betrachtung scheint ihr Verhalten in diesen Jahren
nichts wesentliches zu hieten, was von dem Gebahren abweicht, wie wir es
besonders bei den verkommeneren Puellae publicae grosser Siddte zu beob-
achten gewohnt sind.

Verfolgen wir aber eingehender ihr Treiben in jener Zeit, so irill all-
malig unverkennbar eine ausgesprochene Rechihaberei, Neigung zu
Widerspruch und zu Beschwerden wegen vermeintlich ungerechter Behandlung,
7u schweren nnbowiesenen Beschuldigungen gegen Beamte und eine auffallende
Unbelehrbarkeit in Bezug auf diese Ansichten in ihrem Wesen hervor.

Den Hihepunkt erreichte ihre Streit- und Zanksucht, ihre Rechthaberei
und Neigung zu Verleumdungen in dem Arbeitshause R., wohin sie im October
1889 eingewiesen wurde. Sie wurde dort bald der Schrecken der Anstalt dureh
ihren schidlichen aufhetzenden Einfluss auf die anderen Kingewiesenen, durch
das wiederholte Vorbringen der schwersten Beschuldigungen gegen das Auf-
sichtspersonal, die zum grossten Theil unerwiesen blieben und von denen
einige direct den Eindruck des ,,Calumniari audacter semper aliquid haeret”
machen. Schon damals tritt die véllige Unméglichkeit hervor, sie iber das
Unbegriindete ihrer Behauptungen aufzukliren; sieh#lt hartnickig an ihnenfest.

Sie erkldrt tibrigens direct in einer Eingabe, sie habe ein schweres
Kopfleiden davongetragen, an welchem sie vielleicht ihr Lebtag zu leiden
habe. Diese Angaben finden ihre Bestitigung in der Aeusserung des Anstalls-
arztes von G. vom 24. April 91, nach der sie im Ganzen bilutarm und nerven-
schwach war und eine Reihe nerviéser Beschwerden vorbrachle, die
Jjedenfalls zum Theil in ihrem Allgemeinzustand begriindet seien.

Schliesslich will ich ganz besonders auf den Berichi der Arbeitshaus-
verwaltung R. hinweisen, in dem ausdriicklich betont wird, dass sie wihrend
ibres Aufenthaltes in der Anstalt zuweilen so aufgeregt war, dass man an
ihrer Zurechnungsfihigkeit zweifeln konnte.

In demselben Jahre noch, in dem sie aus R. entlassen wurde (1891),
verheirathete sie sich mit dem Arbeiter Friedrich Ep. zu L. Fr. Ep.,
damals 58 Jahre alt, will im Alter von etwa 18 Jahren drei Stock hoch aus
einer Scheune herabgefallen sein. Damals sei er bewusstios gewesen und er
ieide seitdem hiufig an Kopfweh und Schwindel. Ueber Potus nichts bekannt.
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Sein Vater soll schwermiithig gewesen sein. Von seinen Kindern aus erster
Ehe sind 2 an ,,Gichtern gestorben. 1853 ist er wegen Meineids bestraft., —
Was scine zweite Heirath anbetrifft, so konnten wir leider iiber die ndheren
Umsiinde und die Griinde, die zu dieser Heirath fihiten, wenig ermitieln. Es
ist das um so mehr zu hedaunern, wenn man bedenki, wie verh&ngnissvoll
die Ehe mit diesew Manne fiir Caroline Ep. geworden ist. Nach ihrer
Aussage ist sie durch Vermittelung gemeinsamer Bekannten zu der Verheirathung
iiberredet worden, ohne dass sie, wie es anch aus den Angaben des Manues zu
entnehmen ist, den p. Ep. frither perstnlich gekannt hal. Jedenfalls scheint
sie vor der Ehe von seinem Vorleben niehts gewusst zu haben.

Dieser Friedrich Ep. hatle ndmlich seit dem Jahre 1879, in dem er
wegen Faulheit und sonstiger Dienstversdumnisse aus seinem Dienst als
Strassenaufseher von dem Gemeinderath L. entlassen wurde, wegen dieses
vermeintlich wider jede Gerechtigkeit ihm zugefiigten Rechts-
nachtheils zahllose Eingaben und Beschwerdeschrifien an alle
Behorden und Instanzen eingereichi. Zu seinen ersten Beschwerde-
griinden kamen im Laufe der Jahre vielfache neue, ja beinahe mit jeder neuen
Beschwerde andere hinzu, aber sie alle schliessen sich an die erste mehr oder
minder eng an. Durch keine Abweisung belehrt, im Gegentheil nur bestirks
in der Ueberzeugung, dass ihm Unrecht geschehe, ziehen seine Beschwer-
den immer weitere Kreise. Richter, die Beamten der Kreisregierung und
des Ministeriums, kurz alle, die irgendwie mit seinen Beschwer den
zu thun hatten und nicht in seinem Sinne entschieden haben, —
und das ist eben nie geschehen — sind gegen ihn, unterdriicken ihn.

Dabei will ich vorgreifend gleich erwihnen, dass im October 1897
durch das Gutachten des Herrn Ober-Medicinalraths, Direclors
Zeller in Winnenthal festgestellt wurde, dass p. Ep. schon seit Jahren
an Verriicktheit in der Form des Querulantenwahns leide. 1)

So sehen wir, dass sich diese zu Streitereien stets geneigte und be-
schwerdesiichtige Frau von einem wahren Verhiingniss geleitet, mit einem
Manne verheirathete, bei dem die, bei ihr wohl noch in den Grenzen
des Normalen sich halienden Neigungen zu Beschwerden Aus-
fluss einer krankhaften Verdnderung der ganzen Persénlichkeit
walren.

Der unheilvolle Einfluss dieser Verbindung liess auch nicht lange auf
sich warten.

Schon seit Ende des Jahres 1892 und Anfang 1893 begegnen wir zahl-
reichen Beschwerden, die sie gemeinschaftlich mit ihrem Manne oder allein
eingereicht hat und in den letzten beiden Jahren (1897 und 1898) erreichen
diese an Zahl und Umfang eine immer grossere Ausdehnung.

Nun kénnte man im ersten Augenblick denken, Frau Ep. sei nur das
Sprachrohr ihres Mannes gewesen, sie sei nur seine Referentin, es seien nicht

1) Fir die bereitwilligst gewahrte Erlaubniss, das Gutachten hier zu be-
natzen, bin ich Herrn Ober-Medicinalrath, Director Zeller besonders dankbar.
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eigentlich thre Vorsiellungen, die sie vorbringe. -— Ks ist ja bekannt, dass
Querulanien bei ihren Familienmtgliedern und oft auch bei Fernerstehenden
unbedingten Glauben und weitgehendes Vertrauen finden, aber die Rolle, die
Frau Ep. hier spielt, ist doch eine wesentlich andere. Zwar hat sie threr An-
gabe nach in der ersten Zeit nach ihrer Heirath an die Richtigkeit der Klagen
ihres Mannes nicht glauben wollen und sie habe sich erst von der Berechti-
gung seiner Anspriiche iiherzeugt, als es ihr von allen Seiten bestitigt worden
sel. Auch habe sie Anfangs versucht, ihn zu heruhigen, sodass sogar ihr
Mann ihr einmal vorgeworfen habe, sie halte es mit seinen Feinden. Jetst
aber, nachdem man auch ihr so mitgespielt habe, kinne es nicht so weiter-
gehen, jetzt habe auch sie die Geduld verloren.

Und so sehen wir denn allmalig und langsam, aber um so voll-
stindiger das Verhaltniss der beiden Gatten sich andern. Im Be-
ginn gehen die Beschwerden nur vom Manne aus, sie betheiligt sich
noch mcht daran, dann aber (1892/93) ibernimmi sie die Leitong, sie
schreibt nicht nur die Beschwerden, — denn wie sie selbst sagt, kann sie
orthographischer schreiben, als ihr Mann — sie verfasst sie auch, denn sie
kann die Worte besser setzen. Dass diese eigene Angabe der p. Ep. durchaus
dem Sachverhalt entgpricht, beweist ein Vergleich der von ihr geschriebenen
und der vom Manne allein abgefassten, die in den letzten Jahren immer con-
fuser werden.

Und nun, wie der Mann unter dem Druck der ungiinstigen dusseren Ver-
hiiltnisse und wohl auch bei seiner zanehmenden geistigen Stumpfheit in seinem
Beschwerdefieber nachlasst, da wird sie der irethende Theil. In zahlreichen
Berichten der verschiedenen Behorden aus den letzien 2 Jahren kehxt es wieder,
tass der Mann ausdriicklich erkldrt, sic hetze ihn zu den Beschwerden,
sie zwinge 1hn zur Unterschrift. Wenn er das auch jetzt bestreitet, gesagt su
haben, was will das bLei seiner zweifellosen geistigen Erkrankung, die sich
nicht zom wenigsten in mangelhafter Repioductionsirene ausseri, heissen,
gegeniiber den bestimmten Erklarungen der Beamten, ja sogar semes Helfers
und Beschiitzers, des Verlagsbuchhéindlers L. in S.

Es sind nicht mehr die schmerzlichen Erlebnisse ihres
Manunes, die sie vorbringt, nein, diese sind zu ihren eigenen
Leiden und Krfahrungen geworden. Als ob sie alles das selbsi durch-
gemacht und durchgelitten hidtte, so lebhaft und wmachtiz beherrschi es jetat
ibren gesammien Vorstellungskreis und ireibt sie, immer nene Beschwerden
der endlosen Kette der alten anzultigen.

Von vornherein méchte ich hier hervorhelben, dass das Beschwerde-
fithren an sich, wenn die Beschwerdeschriften auch noch so zahlreich vor-
gebracht werden, duvrchaus sich mit geistiger Gesundhelt vertrige,
dass man daraus, dass jemand sich sehr hartniickig gegen eine rechiliche Be-
nachtheiligung wehrt, nicht auf eine geistige Stérung schliessen darf,

Immer ist der Nachweis der krankhaften Grundlagen, auf
denen jene Beschwerden erwachsen sind, zw srbringen. Dass uns
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hierzu Form und Art der Beschwerden, in denen sich ja die Personlichkeit
der Individuen widerspiegelt, von besonderem Nuizen sind, liegt klar zu Tage.

Aus dem Vorstehenden erhellt schon, dass es von keiner principiellen
Bedeutung ist, ob den Beschwerden irgendwie thatsiichliche
Verh#ltnisse zu Grunde liegen oder nicht. Das Krankhafte liegt eben
nicht in dem Vertreten einer unbegriindeten oder irrigen Meinung, sondern in
der die krankhafte Personlichkeit documentirenden Auffassung und Weiterver-
arbeitung einer rechtlichen Schidigung, mag diese sie nun mit Fug und Recht
getroffen haben oder nicht.

Es sei daher hier nur darauf hingewiesen, dass die Beschwerden
der Bheleute Ep. durchweg abgewiesen sind, dass die Klagen und
Anschuldigungen gegen die verschiedensten Beamten und Behorden nie als er-
wiesen anerkannt sind. Ein Theil ihrer Beschwerdegrinde ist auch in Folge
der Beleidigungen, die sie sich dabei wiederholt zn Schulden kommen liessen,
zur gerichtlichen Entscheidung gekommen; aus dieser ergiebt sich ohne
Weiteres ihre Unrichtigkeil oder Unheweisbarkeit.

Trotzdem bringt sie dieselben Beschuldigungen hei jeder Gelegenheit
wieder vor, so, als ob nie eine Untersuchung dariiber stattgefunden hitte.
Diese vollkommene Unfahigkeit, Belehrung i{iber die Unbegriindetheit
resp. Unerwiesenheit ihrer Beschwerden anzunehmen, trilt uns auf Schritt
und Tritt und mit der Zeit immer krasser bei dem Ehepaar entgegen.

Es hiesse, die gesammte Vorgeschichte und eigene Beobachtung aufrollen,
wollte ich alle Belege hierfiir aufzihlen; nur einzelne Beispiele seien hier an-
gefithrt: Die alien Beschwerden ihres Mannes wegen der Entlagsung aus dem
Dienst, wegen des Stadtverbots, des Fortfuhrens aus der Arbeit bei Privat-
leuten u. s. w. bringt sie alle wieder und wieder vor, obwohl sie so und so
oft vom Oberamt, der Kreisregierung, dem Ministerium, dem Kinig selbst ab-
gewiesen sind.

Auch wahrend ihres Aufenthalls in der Klinik trigl sie unermiidlich bei
Jjeder Unterhaltung mit dem Arzt dieselben Beschwerden vor, immer wieder
wirft sie dem p. M. Meineid, Betrug und Unterschlagung vor, klagt sie tiber
die Entlassung ihres Mannes etc., ohne dass sie sich durch irgend einen Ein-
wand belehven ldsst. Ja, sie wird sogar oft gereizt, wenn man sie zur Rinsicht
zu bringen sucht.

Es ist klar, dass in der totalen Unbelehrharkeit der p. Ep. die enorme
Eintdnigkeit begriindet legl, die uns aus thren Beschwerden, wie aus ihren
Reden enigegen tritl. Ihre Beschwerden sind eben nicht erledigt,
keine einzige ist abgethan, und so wiederholl sie nicht nur dieselben Klagen
stets wieder, es kommen auch immer dieselben Worte, nicht nur in schrift-
lichen, sondern auch in ihren muudlichen Ergiissen.

Bei den vielfachen Unterhaltungen in der Klinik bringt sie oft Wort fiir
Wort dasselbe vor.

Das ist eben ein wesentlicher Unterschied zwischen einem streil-
und processsiichtigen Menschen und einem geisteskranken Que-
rulanten, dass der orstere zwar eine Klage auch sehr entschieden betreibt,
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aber doch emmal ein Ende erreicht, wm sich eventuell emmer neuen Slreitfrage
zuzuwenden, der letztere dagegen nie zu Ende kommt und was er an neuen
Beschwerdepunkten producivt, das ist nur aus der crsten Beschwerde er-
wachsen und reiht sich ihr in endloser Reihe an. Dieser Unterschied gilt auch
bei Frau Ep. fir die Neigung zu Streit und Zank und Beschwerden vor ihrer
Heirath und nach derselben.

Esist und bleibt Unrecht, und mit jeder Zurickweisung, jedem Be-
lehrungsversuch wird nur ihr Widersiand gegen dieses ,,himmelschreiende Un-
recht” von Neuem angefacht.

An den Minister haben sie sich gewandt, aber iliwe Sache wird dem
Minister nicht vorgelegl und ,;s0 treibt man mich schon seil Januar 1897 (Juli
1897 Zeit der Hingabe) herum.“

In der fast gleichzeitigen Eingabe an das Ministerium wiederholen sie
mehrfach ,,man findet sein Rechi nicht, man muss mit semem Recht
unterliegen.“

Hiufig kebrt auch die Drohung wieder, wenn es noch lange dauere, so
werde sie alles in die offenllichen Bliller bringen. ,Es ist traurig, wie bitter
der arme Mann um sein Recht kimpfen muss*; ,selbst der friedlichste Biirger
schiittelt den Kopf zu solcher Ungerechtigkeil,* so lint es wieder und immer
wieder.

Befragt, weshalb ihr Mann nicht, wenn er von der Siadt L. Arbeit haben
wollte, mit den beleidigenden Eingaben aufgehirt habe, sagt sie, dann hitte
man ihm keinen Grund zu solchen Eingaben geben diirfen. Dass ein Miss-
verhiltniss darin liegl, dass man ven jemand Arbeit verlangt und ihn doch
immer wieder beleidigt, sieht sie nichi ein.

Als besonders charakteristisch citive ich noch einige Sitize aus einer
Unterhaltung mil dem Arzte in der Klinik: ,,Weshalb haben Sie sich immer
wieder iiber dieselben Sachen beschwert, obwohl Thre Beschwerden nie Erfolg
hatten?“ (Arzt).

»Weil unsere Sachen nicht untersucht sind; wir sind nie gefragt, uns ist
nie eine Eroffnung gemacht, Der beste Beweis, dass sie die Wahrheit gesagt
habe, sei, dass man sie nie bestraft habe.

»Man hat Sie nicht gerichtlich belangt, weil man wusste, dass Sie doch
wieder neue Beschwerden vorbringen wiirden® (Arzt).

Das glaube sie nicht, das sei iiberhaupt alles nur (erede. Thre Sache
sei nie untersucht.

»Wenn Sie auch glaubten, Sie hitten Recht, weshalb horten Sie nichs
um Ihrer eigenen Ruhe und Fortkommens willen auf, da Sie kein Recht he-
kamen 2 (Arzt).

Wir hiitten aufgehdrt, wenn man uns in Ruhe gelassen hitte.

Kaum greller kann ihre Einsichts- und Urtheilslosighkeit gekennzeichnet
werden, als in diesem Wahne, sie hielten Ruhe, nur die anderen liessen sie
nicht zur Ruhe kommen. Es klingt wie bittere Selbstironie, wenn sie einmal
ausruft: ,Schon beinahe 2 Jahre werde ich wie ein toller Hund her-
umgejagt
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Nicht die Behorden beunruhigen, sie sind die Beunruhiger, denn sie
treibt die krankhafte Auffassung des Rechts, ,,ihr Recht,* gleichsam
im Tretrad der Beschwerden umher,

Nicht mehr das wahre Recht, den harmonischen Ausgleich unserer
Interessen mit denen unserer Mitmenschen kennt sie, die einseitige Ver-
folgung ihrer persdnlichen Interessen hat alles iiberwuchert,
ihre ganze Perstnlichkeit verdndert. So ist sie vollig ausser Stande,
anderer Personen Hinwiirfe, Belehrungen und Urtheile richtig aufzufassen und
zu wirdigen.

Gegen jeden Einwand — wenn sie ihn dberhaupt beachlet — bringt sie
nicht Gegenbeweise, sondern neue oder auch die alten Beschwerden und An-
schuldigungen vor, die fiir sie eben zum Beweis geworden sind.

Dass damit auch die Fahigkeit, sich selbst Einwinde zu machen, Gegen-
vorstellungen zu bilden, bei ihr geschwunden ist, dass sie jetzt ibermichtig
und widerstandslos von ihren krankhaften Vorstellungen der rechtlichen Be-
nachiheiligung, an die sie Tag und Nacht denken miisse, beherrscht wird, ist
wohl zur Geniige klar,

Diese krankhafte Unbelehrbarkeit, Einsichts- und Urtheils-
losigkeit, erwachsen auf dem Boden einer krankhaften Betonung
des persénlichen Interesses, bleiben nun nicht die einzigen Aeusserungen
der verfinderten Personlichkeit bei Frau Ep. Die schiefe, wahnhafte Auf-
fassung der Husseren Verhidltnisse muss nothgedrungen auch zu einer
falschen Auffassung der Handlungen aller der Personen fiihren,
die irgendwie mit ihrer vermeintlichen rechtlichen Benach-
theiligung in Beriihrung gekommen sind. Alle Beweggriinde dieser
Menschen erscheinen veréindert, werden nicht mehr aus den normalen Verhili-
nissen heraus beurtheilt, sondern nur in ihrer Beziehung zu ,ihrem* (der
Frau Ep.) Recht, zu ihrer — eben krankhaft verdinderten — Personlichkeit
betrachtel. Dabei sei betont, dass der Zusammenhang der Vorstellungen
in Form und Ableitung der einen aus der andern nicht gestort ist, aber
alle diese Vorstellungen sind in einer verdnderten Persdnlichkeit erwachsen,
ihre fdussere Form ist normal, ihr Inhalt aber krank, und krankhaft miissen so-
mit auch die Schliisse sein, zu denen sie kommt,

All” ihr Denken beherrscht die Idee: Ich habe Recht, mein
Recht liegt so klar zu Tage, dass jeder es mit Handen greifen kann, selbst der
ruhigste Biirger regt sich ja tber die Ungerechtigheit auf, und weshalb be-
komme ich doch kein Recht?

Weil — zu diesem Schlusse zwingl sie ihre schiefe Auffassung — ihre
Gegner ihr nicht Recht geben wollen, sie absichtlich beeintriichtigen,
geradezu ein Complott gegen sie gebildet haben.

Zuerst wendet sie sich gegen den L.’er Gemeinderath, den Stadtbau-
meister und vor allem gegen dem Rathsschreiber M. Bei jeder Gelegenheit
tritt ihr blinder Hass und zugleich ihre blinde Furcht vor ihm hervor.

Schon die ersten Gewaltthaten gegen ihren Mann, wo man ihn habe
zwingen wollen, nach seiner Entlassung aus dem stddtischen Dienst die Stadt
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zi verlassen, schieben sie in der Eingabe an den Kamg (1897) diesen beiden
Beamten zu.

Thven Mann, meiwnt Frau Ep., wolle man nur in die [rrenansialt hringen,
damit die Liederlichkeil aul dem Rathhause verdeckt werde.

Sie kann sich garnicht genug thun an dew Aufzihlen all der Schlechiig-
keiten, die M. begangen habe, sie hezeichnet ihn anch ohne Weiteres als den
Mirder 1hres Kindes, das sie von thm gezwungen sei, in Kost zu bringen und
er habe ihr kein Kostgeld dafir gegeben. M. gehe darauf aus, sie und thren
Mann auseinander zu hringen, er sei ihr Feind, das ist ihr Losungswort.
Woshalb er ibr Feind sei, wisse sie nicht.

Aber, wie ich schon hervorgehoben, bleibl sie nicht bei dem Gemeinde-
rauh stehen, sie zieht alle, die mit ihren Beschwerden irgendwie in Berfihrung
kommen, in den Kreis ihrer Beeintrdchtigungsideen, vor allem Beamte, aber
auch andere Personen. Es isi iiberhaupt jeder ihr Feind, der nicht
thr offen zu Tage liegendes Recht anerkennt. Und je mehr sie be
allen Behorden abgewiesen wird, desio fester wird bei ihv die Ueberzeugung:
»Die Beamten halten alle zusammen, sic stossen alle in ein Horn, klagt man
oinen Beamten an, so greilt man in ein Wespennesi, alle siecken unter einer
Decke.* Selbst der Gerichtspriisident habe ja gesagt: ,,Wenn der Mann 10mal
Recht hat, so muss er doch gestraft werden, denn man diirfe die Polizei nicht
im Stiche lassen wegen so emnes Mannes vom Lande her.” Dagegen sie, die
Armen, haben ex schwer, thr Recht zu bekommen, sie werden immer unter-
driickt, Ja, den Stein hindet man an und den und lisst man laufen, das ist
ihre stehende Redensart.

Auch dem Minister wraut sie nicht; or habe zwar gesagl, die Sache solle
untersucht werden, aber er sei ja nicht einmal nach L. gekommen und habe
ste gar nicht dem p. M. gegeniiber geslellt.

Der Oberamisarzt habe ihren Mann nur fir geisteskrank erklart, um dem
M. zu helfen und ebenso habe er hei ihr verfahren.

Der bestie Beweis aber fiir das Krankhafle ihrer Beeintrach-
vigungsideen sind thre Aeussernngen iiber den Verlagshuchhindler
T..in S. Dieser, der hekannt ist durch seine Parteinahme fur angeblich zu Un-
racht fiiv geisteskrank Erklirte, halte sich auch fiir das Ehepaar Ep. in einer
Kingabe an den Minister des Innern verwandt, m der cr auch anfihrte, der
Mann Ep. bedauere, dass er sich von seiner Frau habe besiimmen lassen, ge-
wisse Eingaben in jingsier Zeit zu unterschreiben.

Als ihr dieser Passus vorgelesen wird, erklirt sie, das sei nicht wahr,
ihr Mann habe das dem Herrn L. sicher nichi gesagt. Wie er dazu kiime, das
zu schreiben, wisse sie nicht. Er sei ja ganz gut zu ihnen gewesen, aber er
kénne sich ja verstellt haben!

Sofort steigh so in ihr dag Misstraven auf, auch Herr L. gehore zu der
Schaar ihrer Verfolger

Neben diesem ausgedehnten System von Verfolgungs- und
Beeintrichtigungsideen irith wus bei Tran KEp. aweh eine ansge-
sprochence krankhafle Selbstuberhebunyg enlgegen, Sic uberschiitzt
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auffalliger Weise die Wichtigkeit und Bedeutung ihrer Angelegenherten, alle
kiimmern sich darum, sie stehen offenbar im Mittelpunkt des allgemeinen
Interesses.

Dabei briistel sie sich geradezu mit der ungeheuren Ungercchtigkeit, die
ihr geschehen sei, so etwas sei noch nicht dagewesen, das gehe sogar iiber
den Fall K. Im Vollgefithl ibrer Rechtlichkeit éiberhduft sie ihre (Gregner mit
den gemeinsten Beleidigungen, ihr friherer, doch, milde gesagt, nicht flecken-
loser Lebenswandel erscheint ihr i ganz anderem Lichte, ihre Verfehlungen
sind nicht eigener Schuld entsprungen, sondern die Folgen der Zwangs-
erziehung.

Wie die Gegenwart ihrer verinderten Persinlichkeit entsprechend auch
verindert, ,.ver-riickt“ wird, so verwandelt sich auch die Vergangenheit fiir sie.

Offenbar durchdrungen von dem Gefihl hochst gerechten und auch héchst
gottgefilligen Lebens gerith sie in die hdchste Erregung, als sie in einem
Magistratsbeschluss als friithere Dirne bezeichnet wird. Ganz ohne Verstind-
niss dafiir, daas sie sicher nicht durch ihr Vorleben berufen ist, den ersten
Stein auf andere zu werfen, fihlt sie sich vollig berechtigt, als ihr diese ja
harte, aber durchaus den Thatsachen entsprechende Bezeichnung zu Theil wird,
gegen den Stadischreiber M. den Vorwurf des Ehebruchs zu erheben.

Gott greift fiir sie ein in den Gang der Ereignisse, straft schon auf Erden
ihre Unterdriicker, diese Vorstellung beherrscht sie unzweifelhaft.

Als eine, ja allerdings vielfach landliufige Ueberhebung muss man es
auch bezeichnen, wenn sie meint, sie miisse es besser als der Irrenarzt beur-
theilen kénnen, ob ihr Mann geisteskrank sei oder nicht, da sie mit ihrem
Manne schon Jahre lang zusammenlebe.

Urtheile, wie sie eines hier iiber ihren Mann f3llt, sollen nun ihrer An-
gabe nach von mehreren Seiten tiber ihren eigenen Geisteszustand gefdllt sein.
So soll u. A. gesagt sein, .,die Frau solle verriickt sein, die den ganzen Tag
arbeite. Sie spreche ja gar nicht verwirrt und nicht dumm heraus, sie kénne
doch nicht geisteskrank sem“. Es mag dahin gestellt bleiben, wieweit solche
Aeusserungen thatsichlich gefallen sind.

feh verweise nur auf den Bericht des Artilleriedepols, wo sie arbeitete,
pFrau Ep. habe sich ruhig und still verhallen und die ihr aufgetragenen Arbei-
ten piinktlich ausgefithrt. Auch mit ihren Nebenarbeiterinnen habe sie sich
auf’s heste vertragen.

Ausserordentlich bezeichuend fiir die Auffassung, wie sie
beim Laienpublicum gang und gidbe ist, erscheinen unter allen Um-
stinden die Worte: Sie arbeite doch den ganzen Tag und sie schwalize
nicht verwirrt und dumm heraus. Es herrscht noch immer die Meinung,
dass das ordnungsmassige Verrichten einer Arbeit und sei es anch einer ganz
mechanischen, die geistige Gesundheit documentire, dass, wer nicht geradezu
wverwiret und dumm® rede, nicht geisteskrank sei.

Dass diese Ansicht, den geistigen Zustand auns dem remn Ausseren Ver-
halten und Reden beurtheilen zu kilunen, in keiner Weise den thatsachlichen
Verliiltnissen entsprieht, lisst sich leicht Klarstellen,
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Ein Blick in den Betrieb jeder Irrenanstalt zeigt uns, wie zahllose Kranke,
dievon Sinnestduschungen und Wahnvorstellungen dauvernd beherrscht werden
and z. B. glauben Kaiser und Konige zu sein, ruhig und geschickt selbsi
schwierige Arbeit verrichten. Und ebenso siehen jedem Irrenarzte nicht wenige
Beispiele zur Verfiigung, dass Mé#nner in den verschiedensten Berufsarten, die
notorisch an Wahnideen leiden, die selbst dem Nichtfachmann sicher ,ver-
riickt“ erscheinen wiirden, unter Verheimlichung derselben ihrer Beschiftigung
gleichméssig und erfolgreich obliegen.

Dass Kranke, wie die Frau Ep. ganz besonders leicht vom
Publicum verkannt werden, mag einmal darin liegen, dass das, was sie
vorbringen, an und fir sich im Bereiche der Moglichkeit liegt.

Vor Allem aber erschweren zwei Umstéinde die Erkenntniss,
dass es sich um Kranke hier handelt:

Erstens ist es eine schwerverstindliche, aber darum um so auffallendere
Thatsache, dass die Klage tiber rechtliche Benachtheiligung einen
formlich sinnverwirrenden Zauber auf die Gemither austibt. Nicht
nur ungebildete Leute, sondern auch zahlreiche Gebildete zeigen bei dem Stich-
warte: ,Ich komme nicht zu meinem Recht, die Behdrden, Gerichle etc. sind
ungerechl®, eine geradezu verbliiffende Leichiglaubigkeit und Urtheilslosigkeit.

Meist ohne jede oder wenigstens ohne geniigende Kenntniss der thatsich-
lichen Verhilinisse nehmen sie die ihnen selbstverstindlich ganz einseitig vor-
getragenen Beschwerden mit einer an Leichtfertigkeit streifenden Kritiklosigkeit
auf und schliessen sich dem Rufe nach ,Gerechtigheit* mehr oder weniger
offen an. In unserem Falle ist charakteristisch fiir diese Art von Menschen der
Verleger L. Zwar spricht er seine Ueberzeugung, dass dem Ehepaar Ep. Un-
recht geschehen, in seiner Eingabe nicht offen aus, aber wir werden ihm wohl
kaum zn nahe treten, wenn wir aus der Unterstiitzung, den Rathschiigen und
der Verwendung fiir Ep. uns zu dem Schlusse berechtigt fiihlen, dass er in
den Eheleuten Ep. ungerecht Behandelte und Unterdriickie sieht. In seiner
Eingabe ldsst er das auch deutlich zwischen den Zeilen lesen und documentirt
es am schlagendsten durch die Versicherung, der Mann Ep. habe verspro-
chen, aufalle Klagen zu verzichten und ebenso wiirde auch die Fran
sich beruhigen lassen.

Ja, wenn sie sich beruhigen liessen, aufl Belehrungen zu
héren vermochten! Aber das ist ja gerade in ihrer Geisteskrankheit be-
griindet, dass sie hierzu unfihig sind.

Und einen prompteren Gegenbeweis, als ihn die Eheleute Ep. zu der Er-
Klarung des Herrn L. liefern, kann man kaum verlangen. Keine Woche ist
vergangen und schon wieder liuft eine Beschwerde von Ep., der
bald in alter Weise weilere folgen, beim Ministerinm ein.

Der zweite Grund, der derartige Kranke nicht nurnichi geisteskrank,
sondern oft als besonders klug und gescheut in den Augen der Laien
erscheinen ldsst, ist die grosse Rede- und Schrift-Gewandtheit, das
glanzende Geddchiniss, mit der sie alle Daten und Einzelheiten von weit zu-
raekliegendun Ereignissen mit verbliiffender Sicherheit dem staunenden Publi-
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cum vortragen, verbunden mit besonderer Schlagfertigheit und treffenden Witz-
worten gegen die Einwande des Gegners. Ein solcher Mensch kann doch nicht
geisteskrank sein! Aber bei genauerer Priifung finden sich auffallende
Méngel und Unrichtigkeiten in der Wiedergabe von Erlebnissen
und Aeusserungen selbst aus der jungsten Vergangenheit, die nur dem Un-
kundigen durch die enorme Zungenfertigkeit und den Wortschwall verborgen
bleiben.

Diese mangelnde Reproductionstrene ist dadurch bedingt, dass
die Kranken, beherrscht von ihren krankhaften Vorstellungen, Handlungen und
Worte nicht mehr objectiv in sich aufzunehmen vermdgen, sondern sie gleich
schief auffassen und auch weiter in wahnhafter Weise verarbeiten und veréin-
dern, so dass es schliesslich zu Erinnerungsfilschungen kommi,

So sehen wir, dass sie oft das Gegentheil von dem erzéihlen, was wirk-
lich gesagt ist und oft in ganz unzweideutige Worte einen Sinn hineinlegen,
den ein gesunder Mensch darin nie finden wiirde. Diese Erscheinungen finden
wir bei Frau Ep. sehr ausgesprochen. So behauptet sie bestimmt, in dem Ur-
theil, durch das ihr Mann 1894 wegen Beleidigung des M. verurtheilt sei, stele,
wie sie es selbst gelesen habe: ,Es ergebe sich aus den Acten, dass aller-
dings einige Fille vorgekommen seien, dass man ihren Mann von Privatleuten
fortgeholt habe und zum Steinschlagen angehalten habe®, wihrend es thatsiich-
lich in dem Urtheil heisst: , Was die zweite dem M. zur Last gelegte Eides-
verlelzung anlangt (M. sollte eidlich ausgesagt haben, Ep. sei erst seit 1883
unterstiitzungsbedurftig), so hat nach dem Protokoll der damalige Zeuge M.
hieriiber nichts aunsgesagt, vielmehr auf die A cten sich bezogen, aus denen
sich allerdings ergiebt, dass die Familie des Angeklagten sich seit Mai
1880 in Unterstiitzung befindet; dass der Angeklagie von Privatper-
sonen, bei denen er arbeitete, weggeholt und zum Steinschlagen
angehalten worden ist, dass also M., wenn er angab, dies sei nicht vor-
gekommen, die Unwahrheit gesagt habe, ist nach dem durchaus glanbwiirdigen
Zeugniss des K. unrichtig, der Angeklagte ist auch hier den Beweis fir die
Richtigkeit seiner Behauptung schuldig geblieben®. Aus der Gegeniiberstel-
lung des Urtheils und der Wiedergabe desselben durch Frau Ep. geht klar
hervor, dass sie die in Vorstehendem unterstrichenen Worte aus zwei Sitzen
zu einem zusammengesetzt hat und so unter Fortlassung des Schlusses einen
dem wirklichen Inhalt des Urtheils gerade entgegengesetzien Sinn hin-
eingebracht hat.

Neben dieser krankhaften Stérung der Reproductionstreue, die aueh an
zahlreichen anderen Stellen ihrer Eingaben und Unterhaltungen sich leicht
nachweisen ldsst, fallt immer wieder die Kritiklosigkeit und TLeichtgliubigkeit
auf, mit der sie ganz unklare und unwahrscheinliche Behauptungen vorbringt.

Vielfach zeigt sich bei genauerem Zusehen auch eine grosse Unklar-
heit in der Darstellung. So gelingt es nicht, sich aus den zahllosen An-
gaben tiber ihre Unterstiitzungsverhdltnisse und Anspriiche ein auch nur halb-
wegs klares Bild von dem zu machen, was sie nun eigentlich glaubt empfangen
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zu haben, was sie widervechilich nicht erhalten zu haben meint und was sie
beansprucht.

Schon in ihren schriftlichen Beschwerden, besonders aber in der Unter-
haltung tritt weitexhin bei der p. Ep. eine krankhaft gesteigerte, ge-
mithliche Erregbarkeit hervor. Fir gewthnlich jedenfalls nicht be-
sonders erreghar, &ndert sich ihre gesammte Gemiithslage sehr bald,
wenn die Rede auf ihre Beschwerden kommt. Bei den ersten Fragen
bewahrt sie noch nothdiirftig ihre Ruhe, aber bald geht sie gar nicht mehr auf
die Fragen ein, sie spricht jetzt allein und bringt nun ungefragt ihre alten
Beschwerden wieder vor, die sie ganz lose, ohne inneren Zusammenhang an
einander reiht. Dabei wird sie immer erregler, sie spricht immer lauter und
lauter, schreit zuletzt beinahe, ihre Stimme zitterl, das Gesicht rothel sich und
oft bricht sie in Thranen aus.

Es sleht wohl ausser Frage, dass uneben der Unbelehrbarkeit diese ge-
steigerte gemiithliche Erregbarkeit ganz hesonders die Unfdhigkeit der Kranken
bedingl, in ihren Beschwerden Halt zu machen und sie weiterireibt, ob sie
auch immer mehr verarmt und ins Elend kommt.

Uebrigens ist diese hochgradige Erregbarkeit schon ihrem
Manne aufgefallen. Sie treibtihn zu den Beschwerden an und er
will manche Eingaben nur unterschrieben haben, weil er die Hindel mit seiner
Frau scheue und bei Verweigerung der Unterschrift befiirchten mussie, dass
sie sich etwas anthue. Sie mache immer an ihm herum, setze ihm dig¢ Be-
schwerden anf und lasse ihm keine Ruhe, his er sie unterschreibe. Wenn er
sie bitte, mit den Beschwerden aufzuhiren, so werde sie furchihar aufgebracht
und mache ihm die grissten Scenen.

Auch hat er einmal gedussert, seine Frau ser nicht ganz recht, ,,ibr platze
noch das Hirn®.

Ausser dieser gesteigerten Erregbarkeil ist schon dem Manne der leb-
hafte Wechsel in der Stimmung anfgefallen, wie er vor Allem wahrend
der hiesigen Beohachtung hervorlrat. Wie der Mann auf dem Amisgericht an-
gegeben hat, sehe er wobl ein, dass seine Frau krank sei. Sie sei oft so eigen-
thiimlich, ,dass er aus ihr nicht heraus komme", Binmal sei sie ganz zufrieden
und wolle von niemand etwas, das andere Mal sei sie gegen jedermann aufge-
bracht, auch gegen ihn. Wenn dann die Zeichen der Erregung nachlassen,
weine sie stundenlang und sei gegen ihn wieder gut.

Wihrend der 6 Wochen, die sie in der Klinik zubrachie, schlug die
Stimmung oft von einem Tag zum andern ohne dusseren Grund um.

Was den kiorperlichen Befund hei Frau Ep. anlangt, so ist schon
der Schwiichlichkeit von Jugend an sowie der syphilitischen Infection
(Mitte der 70er Jahrs) gedacht.

Erinnern will ich auch an die nervésen Besehwerden und das ,Kopf-
leiden, iber das sie im Jahre 1891 klagte. Sie selbst gab in der Klinik an,
sie habe im Jahre 1894 so heftige Kopfschmerzen gehabt, dass sie eine
Zeit lang von der Arbeil fortbleiben musste. Auch will sie seit mehreren
Jahren, genan hann sie es nichl angeben, anfallsweise Schwiiche und
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Zucken im rechien Arm sowie ein Gefiihl von K&lte in demselben ver-
spiirt haben.

September 1898 wurde zuerst rztlich bei ihr eine auffallende, dauernde
Verengerung der linken Pupille constatirh. Die kérperliche Untersuchung
bei der Aufnahme ergab: Schlechter allgemeiner Erndhrungszustand, blasse
Farbe der Haut und sichtbaren Schleimhéute. Schédel ohne Deformitét oder
Narben. Schidelpercussion nicht schmerzhaft. In derHaut der linken Schléfen-
gegend ein circa Markstiickgrosser, unvegelmissiger Fleck von kupferrother
Farbe. Gesicht sonst beiderseits blass, nicht geschwollen.

Rechte Pupille iibermittelweit, weiter als die linke. Reaction
auf Licht rechts triige, aber ziemlich ausgiebig. Die linke Pupille eng,
reagirt nur spurweise auf Licht. Reaction auf Convergenz beiderseits
prompt. Augenhintergrund normal. Augenbewegungen frei. Gesichtsfeld und
Sehschéirfe normal. Rechie Nasolabialfalte flacher als die linke, sonst Facialis
frei. HBypoglossus frei. Gaumeninnervation frei. Am rechten Gaumenbogen
ein weisser, narbiger Fleck.

Innere Organe ohne Besonderheiten.

Urin frei von Eiweiss und Zucker.

Inguinaldriisen vergrossert, derb anzufiihlen, nicht schmerzhaft.

Motilitdt und Sensibilitdt ohne Siérung, ebenso Sprache und
Schrift.

Reflexe lebhaft.

Wihrend des Aufenthaltes in der Klinik sind zweimal eigenartige An-
falle beobachtet, die heide mit dem Auftreten der Periode einsetzten.

Zuerst am 7. November 1898 schreit Patientin plétzlich auf, kurz nach-
dem sie zu Bett gegangen war, liegt dann regungslos da. R./L. nicht vor-
handen. Erst nach 2—3 Minuten kommt Patientin zum Bewusstsein, macht
aber einen miiden schlifrigen Kindruck, weiss nicht, was passirt ist, sagt nur,
si¢ habe geschlafen, habe einen Schmerz im Herzen bekommen. Kein Zungen-
biss, kein Einndssen. Am andern Morgen (8. November) fiihl{ Patientin sich
schlecht, legt sich deshalb wieder hin. Bei der Visite liegt sie im Bett, als ob
sie schliefe, den Kop{ in die Kissen gedriicki.

Die linke Gesichtshdlfe ist deutlich geschwellt undtragt unter-
halb des erwahnten kupferrothen Fleckes mehrere dunkelrothe, runde Flecke.
Der rechte Oberarm ruht auf dem Bett, wihrend der rechte Unterarm zu
ihm rechtwinklig gerade aufwirts gehalten wird und die Hand mit ge-
spreizten Fingern schlaff vorniiberhding. Dabei war der Zeigefinger gestreckl,
die iibrigen Finger leiocht gebeugt. Keine Zuckungen, keine Rigiditit im
rechten Arm.

Patientin macht einen benommenen, ,schlafsiichtigen® Ein-
druck, 6ffnet erst auf mehrfaches Anrufen die Augen, sagh nur: ,Ich bin so
miide“. Auffallend wenig hebt sie den rechten Arm. Die rechte
Hand fiihlt sich kilter an als die linke. Die grobe Kraft der rechten Hand
mit Dynamometer = 0, der linken Hand — 38. Patientin weiss nicht, dass
der Arzl Abends bei ihr war, sagl, sic habe ja geschlafen, es sei ihr gewesen,

13*



196 Dr. Ernst Meyer,

als habe ein Mann thr ms Herz gestochen, weint denn: ,,Die Sorgen bringen
mich um*. Kurz davauf sitzt sie aufrecht im Bett, hélt den rechten Arm wie
vorher in die Hohe und sieht die rechle Hand starr an. Auf Anrufen lisst sie
den Arm sinken und sieht wie im Traum um sich. Endlich sagt sie auf Be-
fragen, es kdme immer wie ein Krampf und eigenthiimliches Gefiihl in
die rechte Hand, auch klagt sie tber ein Gefiihl von Taubsein in den
Fiissen, es sel, als wiren sie abgehackt.

9. November. Aeussert, es sei ihr noch so dumm im Kopf. Im Uebrigen
wacht sie wieder einen klaren Eindruck, ist nur sehr reizbar.

10. November. Schwiche im rechten Arm geringer, Schwellung im
(tesicht geschwunden., Patientin zieht das rechte Bein etwas nach.

15. November. Grobe Kraft der Hinde (mit Dynamometer) links == 60,
rechis = 44. (Patientin ist rechtshindig.)

Grobe Kraft des rechten Beines geringer als die des linken.

24, November. Klagt iiber Reissen in den Beinen.

29. November. Morgens ausserordentlich heftige Kopfschmerzen.

Zu Bett gebracht, sagt sie zur Warterin: , Herr M. (Stadtschreiber) darf
nicht herein, er will mich umbringen, er hat mein Kind auch umgebracht.
(Patientin hat sonst nie mit Pflegerinnen oder anderen Kranken iiber ihre An-
gelegenheiten gesprochen.) Mittags sprach sie leise vor sich hin, hatte die
Augen nach links oben verdreht, schien bewusstlos. Wie der Arst
kommt, ist sie stark benommen, ffnet erst auf mehrfaches Anrufen die Augen,
sagt dann: ,Er darfnicht herein, Herr M.%, Sehr &ngstlich: , Er
will mir das Hirn einschlagen, er schligt mich hierhin“ Fasst
sich nach dem Hinterkopfl. Auf Befragen giebt sie an, Herr M. sei
heute Nacht dagewesen, habe gesagl, er wolle sie todt schlagen. Es sei
kein Traum gewesen, er habe neben ihrem Beft gestanden. Patientin
ist unorientirs, glaubt in L. oder S. zu sein, weiss nicht, wie lange sie hier
ist.  Sie hebt wiederholt den rechten sowie beide Arme und auch den linken
allein in derselben Weise wie frither empor; die Finger sind dabei gespreizi.
Beriihrungs- und Schmerzempfindlichkeit nicht sicher zu priifen. Reflexe leb-
haft. Puls 104. Respiration 32. Temperatur 37,69, Abends 380, Sprache
ungestort.

Sehr heftige Kopfschmerzen, wirft sich, indem sie den Kopf halt, stéhnend
mm Bett hin und her, sagt, ihr Gehirn thue ihr weh. Am ganzen
Schidel sind schon leichte Beriihrungen sehr schmerzhaft, am
stdrksten linkerseits.

Ruft wieder: ,Jagt thn heraus, alle Augenblicke kommt er herein“.
Abends etwas klaver, bleibt aber dabei, M. habe neben ihrem Bett gestanden
und sie auf das Hirn geschlagen. Macht einen leicht benommenen, miiden
Eindruck. Klagt uber starke Kopfschmerzen, Druck und Percussion des
Schidels sehr schmerzhaft. Die linke Hélfte der Stirn ist stirker ge-
runzelt als die rechte, Lidschluss rechts weniger gut, hesonders
beim Sprechen tritt die rechte Mundhidlfte weniger in Action.
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Bulbi sind zumeist nach links gerichtel. Deullicher Nystagmus hori-
zontalis,

2. December. Ist klar, unterhilt sich mit anderen Kranken, sagl aber,
M. sei sicher dagewesen; der ldsst sich Schliissel machen.

3. December. Wieder slark benommen, wie im Schlaf. Sehr heltige
Kopfschmerzen, besonders links. Erhebt beide Unterarme, in der rechten Hand
ein Taschentuch hallend. Die Stellung der Arme wie friher. Die Augen sind
geschlossen. Nach kurzer Zeit lassi sie die Arme sinken, um sie dann wieder
in gleicher Weise hochzuheben und 12 Minuten lang zu halten. Bisweilen
streckt sie auch den linken oder rechten Arm ganz aus. Dabei ist der Zeige-
finger stark gestreckt, die {ibrigen gebeugt. Aehnliche Stellungen, besonders
mit dem rechten Arm, nimmt sie noch wiederholt ein. Oefters sitzt sie dabei
anfrecht und starrt unausgeseizt den rechien Zeigefinger an.

Linke Gesichtshilfte wieder geschwellt, mit rothen Flecken, fihlt sich
wirmer an. Rechter Facialis wieder paretisch.

4, December. Hat Nachls gerufen: ,Geh weg, elender Tropf!* Weiss
vom gestrigen Tage {ast nichts. Im Bereich der Schwellung der linken Backe
Gefiihl von Pelzigsein und Bitze. Keine objectiven Sensibilititsstrungen, nur
scheint die Schmerzempfindlickeit dort herabgeseizt. Nystagmus besteht noch.

5. December. Abends aunffallend heiter, lacht viel ohne Grund.

6. December. Morgens wieder sehr schlifric und benommen, hat den
rechten Arm erhoben, siehi starr auf den ausgestreckten Zeigefinger. Gefragt,
warum sie den Arm so halte, sagte sie: ,lech weiss nicht, so muss ich ihn
hinthun,

Sieht dann starr nach einer Seite und sagt: ,,Er darf{ nicht herein®, zeigt
auf den Spiegel: ,Da guckt er durch’s Fenster«.

Hat zweimal Erbrechen, sehr heftige Kopfschmerzen, links besonders.

Facialisparese rechts heute weniger deutlich, ebenso die Schiwellung im
(resicht links.

7. December. Noch henommen, reagirt kaum auf Anrufen. Facialisparese
sehr deutlich, ebenso die Schwellung im Gesicht. Patientin schont wieder das
rechte Bein. Grobe Kraft der Hinde: L. = 55, R. = 38.

8. December. Nicht mehr benommen. Stérung im Facialis tritt znriick.

9. December. Bei der Vorstellung in der Klinik spricht sie erst sehr
lebhaft und mit Geschick. Gegen Schluss der Stunde auffallend schlifrig.
Ins Bett gebracht, stohnt sie, bohrt den Kopf in die Kissen, reagirt nicht auf
Anrufen. Rechte Stirnhalfte faltenlos, linke gut gefaltet, ebenso der mitilere
und untere Facialisast gestort.

10. December. Noch etwas benommen, klagt {iber sehr starkes Durst-
gefiihl. Kein Eiweiss, kein Zucker im Urin. Grobe Kraft der Hinde: Rechts
= 32, Links == 60.

11. December. Klar.

12, December. Sehr heftige Kopfschmerzen. Fihrt #ngstlich zuriick,
wenn man nur auf den Kopf deutet. Ewas benommen. Grobe Kraft: Rechts
= 24, Links = 40.
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Entlassen. Behandlung mit Jodkali oder eine Inunctions-
kur lehnte Patientin ab,

Im gerichtlichen Termin (Mai 1899) bekamn sie, nachdem sie noch gerade
die nothddrftigsten Angaben gemacht haite, einen Anfall von schwerer Benom-
nienheit in ganz &hnlicher Weise wie in der Klinik. Sie wurde wegen Gei-
steskrankheit freigesprochen. Nach Nachrichten aus dem Anfang des
Jahres 1900 ist dexr psychische Zustand der p. Ep. unverdndert.

VondemManne, Friedrich¥p., ist oben schonvorgreifend bemerkt, dass
er im Jahre 1897 auf ein Gutachten des Herrn Oher-Medicinalrath Zeller in
Winnenthal hin fiir geisteskrank erklirt wurde. Vor Allem trat damals bei ihm
totale Unbelehrbarkeit und Uneinsichtigkeit hervor. Er war vollig
ausser Stande, die Rechtsanspriiche anders zn wiirdigen, hielt alle Beschwerde-
punkte, die er seit bald 20 Jahren verfocht, aufrecht. Neben einem ausge-
dehnten System von Verfolgungsideen — ,Alles, was ihm in den letzien
Jahren Unangenehmes passirt ist, ist ein Werk seiner Feinde®, ,,wer nicht fiir
ihn ist, ist wider ihn“ — trat deutlich eine krankhafte Selbstiber-
schétzung bel ihm hervor. Er suchte als besonders rechilich und religits
zu gelten, verglich sich mit Hiob. Aeusserlich erschien er in seimen Reden
sehr gewandt und nicht unklug, bei naherem Bingehen zeigte sich neben siner
todtlichen Eintonigkeit, dass seine ganze geistige Thitigkeit gewissermaassen
anfging in seinen Angelegenheiten, dass ihm jedes Interesse dariiber hinaus
fehlte. Auch war seine Auffassungsfihigkeit selbst fiir einfache Dinge
sebr geschwicht. Sein Geddchtniss schien auf den ersten Blick gut; doch
ergiebt sich bald, dass er Alles sehr mangelhaft und nur in seinem Sinne
wiedergiebt; ,er sieht die Dinge eben nicht so wie sie sind, sondern wie er
sie wiinseht*1). Seine Stimmung ist fiir gewdhnlich gleichmissig, kommt man
anf seine Angelegenheiten zu sprechen, so wird er gereizt und verbittert.

Die kérperliche Untersuchung ergab damals: R./L. beiderseits
fehlend. VII, XII frei. Wesphal’sches Zeichen. Andeutung von Rom-
berg. Sprache ungestirf. Gang ohne besondere Stérung, nur erschwert durch
esine schlecht geheilte Unterschenkelfractur. Sensibilitit{ ohne Stiérung.

Erster Ton an der Herzspitze unrein, sonst innere Organe ohne Besonder-
heiten.

Wihrend des Aufenthaltes seiner Frau in der Klinik war p.Ep.
zweimal dort. Er zeigle auch damals villige Uneinsichtigkeit. Es war schwer,
in geordneter Weise mit ihm zu sprechen, da er immer abschweifte und seine
alten Klagen vorbrachte.

Als ihm vorgehalten wurde, er habe selbst seine Fran fiiv krank erklart
und auch wiederholt gesagt, sie zwinge ihn, die Eingaben zu unterschreiben,
gerith er in grosse Erregung. So wahr Gott im Himmel lebe, sei das gelogen,
er moge gleich todt hinsinken, wenn er nicht die reine Wahrheit sage. Die
Briefe und Schriftstiicke, die er in jener Zeit an den Arzt sandte, sind schlecht
geschrieben, sehr confus und enthalten nur die alten Klagepunkte.

1) Hitzig, Ueber den Quernlantenwahnsinn. Leipzig 1895, S. 24
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Vom 29. April bis 29. August 1899 befand sich p. Ep. in der Anstalt
Zwiefalten®). Somatisch fand sich wie friiher reflectorische Pupillenstarre,
Westphal’sches Zeichen und Romberg’sches Phinomen ; keine weiteren Lah-
mungserscheinungen®). Psychisch bot er keine Verinderung gegen friiher.

Die Eheleute Ep. bieten beide in iibereinstimmender Weise folgende
Erscheinungen: Krankhafte, einseitige Betonung des person-
lichen Interesses, verbunden mit Unbelehrbarkeit und Un-
einsichtigkeit, daran ankniipfende eigenartige Beziehungs-
ideen der Verfolgung und der Gréosse, mangelnde Reproduec-
tionstreue und gesteigerte gemiithliche Erregbarkeit. Der
Inhalt der Wahnideen ist bei beiden der gleiche.

Erinnern wir uns daran, dass sich dieses Krankheitsbild offenbar bei
beiden langsam entwickelt hat, — bei gleichzeitigem Erhaltensein der
Besonnenheit und des geordneten Vorstellungsablaufes3) —, so unter-
liegt wohl die Diagnose: Paranoia chronica in der Form des
Querulantenwahns keinem Zweifel. Niher auf den Querulanten-
wahn hier einzugehen, eriibrigt sich mit Riichsicht auf die ausfiihrliche
Besprechung in dem vorstehenden Gutachten iiber Frau Ep. Auch ver-
weise ich auf die umfassenden Schilderungen von Hitzig%) und Kri-
pelin®. Nur auf den Namen: Querulantenwahn muss ich kurz
zariickkommen. Es ist schon vielfach und neuerdings wieder besonders
von Ziehen®) betont, dass man nicht berechtigt sei, nach dem ,Inhalt
der Wahnvorstellungen® eine , besondere Geisteskrankheit* zu construiren,
so den Quernlantenwahnsinn. Die krankhafte Vorstellung der ,Rechts-
verweigerung“ finde man ja bei den verschiedenartigsten Psychosen, bei
Imbecillitit, seniler Demenz u. a.

Man muss unzweifelhaft zugeben, dass das Queruliren auch bei
anderen Psychosen vorkommt, giebt es doch Fille von Paranoia
chronica, die auf Grund andersartiger Verfolgungs- und Grissenideen
zum Queruliren kommen. Aber — es ist doch nicht dasselbe, ob die
krankhafte Betonung des personlichen Rechts nur als eine Neben-

1) Fiir die freundliche Ueberlassung der Krankengeschichte hin ich Herrn
Director Binder zu besonderem Danke verpflichtet.

2) Es besteht bei dem p. Ep. jetzt demnach eine Tabes. Ob diese sich
auf dem Boden einer syphilitischen Infection von der Frau aus entwickelt hat,
ist nicht festzustellen.

3) Krapelin, Psychiatrie. 1899,

4) S. o.

5) S.o.

6) Ziehen, Neuere Arbeiten iiber pathologische Unzurechnungsfshig-
keit. Monatsschr. f. Ps. u. Neur. V. S, 52.
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erscheinung bei Imbecillitit ete. auftritt, oder ob siec dem
ganzen Krankheitshilde ihren Stempel aufdriickt.

Ebensowenig scheint mir die Befiirchtung begriindet, der Name
Querulantenwahn fiihre zu der Annahme einer circumseripten
Geistesstorung, zu der Lehre von der Monomanie zuriick.

Im Anschluss besonders an die Ausfiibrungen von Hitzig!) und
Krapelin2) will ich nur daran erinnern, dass unsere Kranken allmilig
ihre ganze Umgebung in den Kreis ihrer wahnhaften Vorstellungen
zishen und hinweisen auf die mangelnde Reproductionstrene, sowie aunf
die vor allem in der gesteigerten gemiithlichen Erregharkeit sich kund-
thuende Stérung der Affecte, um zu zeigen, dass es sich, wie ich es
oben immer betont habe, um eine Allgemeinerkrankung, eine Ver-
anderung der ganzen Persénlichkeit handelt. Bedenkt man
schliesslich, dass der (Querulantenwahn ja keine besondere Geisteskrank-
heit, sondern nur eine Form der Paranoia chronica vorstellen sell, so
wird man kaum noch Bedenken gegen einen Namen haben, der jeden-
falls die Eigenart unserer Kranken am besten zum Ausdruck bringt.

Kehren wir zu unserem Ehepaare Ep. zuriick, so unterliegt es wohl
keinem Zweifel, dass bei dem Manpe schon im Anfang der B0er Jahre
im Anschluss an seine Dienstentlassung im Jahre 1879 die Geistes-
krankheit zur Entwickelung gekommen war. Bei der Frau sind greif-
bare Zeichen geistiger Storung vor ihrer Verheirathung nicht beobachtet.
Auch in der ersten Zeit nach derselben scheint sie den Wahnideen ihres
Mannes gegeniilber noch einen gewissen Widerstand gezeigt zu haben,
denn wie sie selbst sagt, habe sie zuerst die Klagen ihres Mannes nicht
glauben wollen, sie habe Anfangs versucht ihn zu beruhigen, sodass er
sogar ihr einmal vorgeworfen habe, sie halte es mit seinen Feinden.
Aber bald ist es unverkennbar, dass sie sich dem unheilvollen Einfluss
ihres Mannes nicht mehr zu entziehen vermag. Sie zweifelt nicht mehr
an der Richtigkeit der fortwihrenden Beschwerden, alles, was ihr Mann
vorbringt, nimmt sie auf Treu und Glauben hin. Diese Beobachtung
machen wir ja sehr hiufig, dass der geisteskranke Quernlant nicht
nur bei seiner Familie, sondern auch bei Fernerstehenden unbedingten
Glauben findet. HEs ist das, wie ich es oben ausfihrlich dargethan
habe, auch keineswegs erstaunlich, wenn man bedenkt, wie iibermichtig
die Klage fiiber rechtliche Benachtheiligung das Urtheil der Menschen
beeinflusst, und es liegt dies somit an sich durchaus in den Grenzen
der Norm.

1) S. o
2) S. 0
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Deun, wenn die Betreffenden auch die Beschwerden fiir durchaus
berechtigt halten und sich bestreben, den Quernlanten in seinem Kampf
gegen die Ungerechtigkeit zu unterstiitzen, so bleiben ihnen doch die
Wahnvorstellungen der rechtlichen Benachtheiligung. der krankhaften
Betonung des eigenen Rechts fremd, werden nicht zu einem untrenn-
baren Bestandtheil ihres Vorstellungsinhaltes. Anders bei Frau Ep. Die
Wahnvorstellungen ihres Mannes fassen immer fester Iuss in ihr, durch-
dringen und verweben sich aufs innigste, untrennbar mit ihren eigenen
Vorstellungen, prigen gleichsam ihre ganze Personlichkeit wm. So
werden, wie ich es oben besonders hervorgehoben, die Leiden und
Drangsale ihres Mannes zu ihren eigenen, sie sind bei ihr mit ebenso
lebhaftem Affect verbunden, als wenn sie sie selbst durchgekampft
hitte, kurz, ihres Mannes Wahn wird ihr Wahn. Demgemiiss be-
gniigt sie sich nicht damit, ibren Mann zu unterstiitzen, sie nimmt den
Kampf um ,das Recht“ auf, als gelte es ihr selbst, ist es doch ,ihr
Recht“ geworden. Sehr bald aber tritt eine weitere Aenderung in
dem Verhiltniss der beiden Ehegatten hervor. Beim inducirten
Irresein behdlt in der Regel der primdr Erkrankte auch weiterhin
offensichtlich das Uebergewicht tiber den Inficirten, es bleiben ihm ge-
wissermassen die Ziigel in der Hand. Hier sehen wir schon 1892/93,
dass die Frau die Leitung fibernommen hat, dass sie die Ein-
gaben verfasst und schreibt, was sie auch nach ihrem eigenen Zeugniss
besser versteht. Ja, sie zwingt sogar den Mann gegen seinen Willen,
dureh Bitten und Drohungen, die Beschwerdeschrifien zu unterschreiben.
Um dieses Uebergewicht der Frau zu verstehen, muss man sich ver-
gegenwirtigen, dass der Mann damals (1892) schon etwa 12 Jahre
krank war, dass also erfahrungsgemiss ein gewisses Nachlassen der
geistigen Kriifte und der Lebhaftigkeit des Affectes bei ihm zu erwarten
war. Dass jedenfalls ein nicht unerheblicher Grad von Stumpfheit und
Gleichgiiltigkeit schon bei ihm bestand, ist aus dem erheblichen
geistigen Schwichezustand, der jetzt bei ihm vorhanden ist, mit hoher
Wahrscheinlichkeit zu erschliessen.

Bei der Frau dagegen lag zu jener Zeit kein Anhaltspunkt fiir die
Annahme einer geistigen Schwiche vor, und der Affect, der ihre ganz
frisch eingeimpften Wahnideen begleitete, war zweifellos ein sehr
starker, und dem entspricht ihr leidenschaftlicher Eifer, mit dem sie
ihre Beschwerden betreibt.

Wie erklirt es sich aber, dass diese, damals jedenfalls
nicht erheblich urtheilsschwache Frau so schuell der psychi-
schen Infection erliegt?

In erster Linie miissen wir dabei zuriickkommen auf die oben be-
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schriebenen Anfille. Ls handelte sich wm das anfallsartige Auf-
treten einer Gruppe von psychischen und somatischen Er-
scheinungen, die sehr characteristisch waren. Sie setzten
jedesmal ein mit der Periode, bestanden das erste Mal nur kurze Zeit,
das zweite Mal liinger mit vielfachen Intensititsschwankungen, die da-
zwischen liegende Zeit von drei Wochen war im Wesentlichen [frei.
Die psychischen Symptome iHusserten sich einmal in einem karz
danernden vollstiindigen Bewusstseinsverlust, der jedesmal den An-
fall einleitete, Im Anschluss daran treten Stunden- und Tagelang
davernde Zustinde von Benommenheit auf, die in ihrer Art etwas
sehr characteristisches haben. Patientin liegt da, als ob sie schliefe,
oder sitzt auch da mit starrem Gesichtsausdruck, als triume sie mit
offenen Augen. Sie reagirt erst auf wiederholtes Anrufen, antwortet
aber, besonders wenn die Benommenheit stirker ist, kaum, versinkt
gleich wieder in ihren Sechlafzustand. Einmal sagt sie selbst, sie sei
so milde. Dabei ergiebt sich, wenn Patientin Auskunft giebt, dass sie
jetzt nicht weiss, wo sie ist und wie lange sie hier ist, woriiber sie
sonst vollig orientirt war. Gleichzeitiz treten Sinnestiuschungen
auf. BSie hat Nachts, aber auch am Tage ihren Hauptfeind, den Raths-
schreiber M., neben ihrem Bett gesehen, wiederholt sei er im Zimmer
gewesen und ingstlich ruft sie, man solle ihn fortjagen. ,Dort sieht
er durchs Fenster“ sagt sie ein anderes Mal, zeigt auf den Spiegel
und macht abwehrende Bewegungen. Auch ruft sie sehr angstlich:
»Er (M.) will mir das Hirn einschlagen, er schligt mich hier hin® und
greift nach dem Hinterkopf. Es handelt sich dabei offenbar um eine
Hlusion oder eine wahnhafte Auslegung in Bezug auf die heftigen Kopf-
schmerzen, auf die wir gleich zu sprechen kommen, sei es, dass sie die
Kopfschmerzen wirklich als Schlag empfindet oder dass sie sie zwar
als Kopfschmerzen fiiblt, aber als Folgen des Sehlages ausdeutet. Die
Sinnestduschungen sind simmtlich aufs engste verknilipft wmit ihrem
Wahnsystem. — Wihrend Patientin, wenn ihr Bewusstsein nicht getriibt
ist, es stets vermieden hat, mit Pflegerinnen oder anderen Kranken iber
ihre Klagen etc. zu sprechen, ist sie jetzt, wo in Folge der schweren
Bewusstseinsstérung die von ihrer Umgebung ausgehende Hemmung
nicht zur Geltung kommen kann, gleichsam ans dem wachen Leben
entriickt. So lebt und webt sie nur in ihren Wahnideen, die so lebhaft
hervortreten, dass es zu Sinnestiuschungen kommt. Man konnte ge-
neigt sein, diese Sinnestiuschungen bpur als Vorstellungen von sehr
starker, sinnlicher Deutlichkeit aufzufassen, dagegen spricht, dass
Patientin nach Ablauf der Benommenheit dabei bleibt, sie habe M.
wirklich gesehen, sie habe den Schlag wirklich gefiihlt.
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Unter den korperlichen Erscheinungen stehen obenan die
ausserordentlich heftigen Kopfschmerzen, die, wie sie einmal angiebt,
links am stiirksten sind. Sie selbst schildert sie mit den Worten: , das
Gehirn thue ihr weh.® Dabei ist Beriihren und Beklopfen des Schidels
ganz enorm schmerzhaft, ebenfalls am meisten links. Schon, wenn man
in die Nihe des Kopfes kommt, wehrt sie dngstlich ab.

Zweimal trat Erbrechen auf. Der Puls war nicht verlangsamt.
— Dann finden wir Stérungen im Gebiet verschiedener Hirn-
nerven sowie an den Extremititen. Erstere betreffen einmal die
Aungenmuskelnerven. Es war Nystagmus horizontalis vorhanden, viel-
leicht als IFolgezustand der conjugirten Deviation nach links oben, die
wir in dem zweiten kurzen Anfall von totalem Bewusstseinsverlust be-
obachten. Uebrigens waren auch sonst die Augen wihrend der Be-
nommenheit meist nach links gerichtet. Die schon in der aufallsfreien
Zeit vorhandene Pupiliendifferenz und trige Reaction anf Licht zeigte
keine Aenderung. Weiter bestand eine Parese des rechten Facialis in
allen drei Aesten, eine Schwellung und fleckweise Rothung der linken
Wange, die sich wirmer als die rechte anfithlt, Patientin klagte daselbst
iiber Gefiihl von Pelzigsein wnd Hitze. Objectiv lisst sich nur eine
missige Herabsetzung der Schmerzempfindlichkeit nachweisen. Es
handelt sich um eine Betheiligung des linken Trigeminus, insbesondere
beruhen die vasomotorischen Stérungen auf einem Ergriffensein der im
Trigeminus verlaufenden Gefassnerven (Halssympathicus). Die Maglich-
keit, dass sich diese sensiblen und vasomotorischen Erscheinungen durch
eine Erkrankung des linken Facialis erklaren liessen, ist wohl von der
Hand zu weisen. Die sensiblen und vasomotorischen Storungen sind
nur bei gleichzeitiger motorischer Lihmung des Facialis beobachtet,1)
die hier fehlt und eine isolirte Erkrankung der ,wahrscheinlich® im
Facialis verlaufenden sensiblen und vasomotorischen Fasern ist kaum
anzunehmen.

Was die Storungen an den Extremitiiten anbetrifft, so beobachteten
wir erstens eine mehr minder starke Parese des rechten Armes mit
Kiltegefithl in demselben, der sich auch kilter als der linke Arm an-
fiihlt; dann eine leichte Parese im rechten Bein, auch Schwichegefiihl
und Gefiihl von Taubsein in beiden Beinen. Besonders bemerkenswerth
waren die eigenthiimlichen Haltungen des rechten Unterarms,
seltener beider Arme. Zunichst ruhte der rechte'Oberarm auf dem
Bett, wihrend der rechte Unterarm gerade aufwirts im rechten Winkel

1) Bernhardt, Die Erkrankung der peripherischen Nerven. 1. S. 183
u. 184 (aus Nothnagel, spec. Path. u. Ther.)
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zum Oberarm gehalten wird. Die Hand hing schlaff vornuber mit ge-
spreizten Fingern, von denen der Zeigefinger gestreckt, die tibrigen
Finger leicht gebeugt waren. Es fand sich keine besondere Spannung
bei passiven Bewegungen, nie wurden Zuckungen wahrgenommen. EKin
anderes Mal hielt Patientin beide Unterarme in dieser Weise aufrecht,
in der rechten Hand lag das Taschentueh. Sie liess sie dann von selbst
sinken, um sie gleich wieder zu erheben und zwar diesmal 12 Minuten
lang. Einige Male streckt sie auch den rechten oder linken Arn ganz
aus und richtet ihn nach der Seite oder hinten hin. Schliesslich war
eine Stellung noch besonders auffallend. Mehrfach sass Patientin nim-
lich aufrecht im Bett und hielt den rechten Unterarm in derselben
Weise, wie sie es sonst im Liegen that, dabei starrte sie unausge-
setzt auf die rechte Hand, insbesondere auf den ausgestreckten
Zeigefinger. Auf Befragen sagt sie einmal, sie miisse den Arm vo hin-
thun, und es kime immer wic ein Krampf und eigenthiimliches Gefithl
in die rechte Hand.

Zur Erklirung dieser Erscheinungen konnen wir die Angabe
der Patientin heranziehen, sie habe schon seit mehreren Jahren anfalls-
weise Schwiche und Zucken im rechten Arm und ein Gefithl von Kiite
in demselben gehabt! Das unwillkiirliche Erheben des rechten
Unterarms ist zweifellos der Ausdruck eines Reizzustandes in dieser
Extremitéit oder besser ihrer Hirnrindenprojection und muss einem
Armmonospasmnus gleichwerthig erachtet werden. Das anfalls-
weise Auftreten der Parese und dieser krampfartigen Erscheinungen im
rechten Arm ndthigen uns zu der Annahme ,eines die Rinde in der
Gegend der mittleren zwei Viertel der vorderen oder hinteren
Centralwindung insultirenden Herdes* auf der rechten Seite
{(v. Monakow)1).

Ob das weniger h#ufige Auftreten #shnlicher Stérungen im linken
Arm auf einen entsprechenden rechtsseitigen Herd hinweist, muss dahin-
gestellt bleiben. Vielleicht konnte man sie sich etwa im Sinne von
Mitbewegungen, durch ein ungehindertes Uebergehen der Reize auch
auf die rechte Hemisphire erkliren.

Tch habe besonders hervorgehoben, dass Patientin ihre rechte,
krampfartig erhobene Hand anstarrte. Es ist das ebenfalls eine
conjugirte Deviation der Augen, aber nicht nach dem Herd,
sondern gerade entgegengesetzt, nach dem vom Krampf-
zustand ergriffenen Gliede, wie man es bel Herderkrankungen

1) v. Monakow. Gehirnpathologie (Nothnagel, spec. Path. u. Ther.
S. 407),
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der Rinde beobachtet, die nicht so sehr eine tiefgreifende Zerstorung
als eine Erregung hervorrafen (v. Monakow)?®).

Als letztes bemerkenswerthes somatisches Symptom sei noch auf
die Polydipsie hingewiesen.

Was ist nun die Grundlage dieser psychischen und soma-
tischen Erscheivungen? Die korperlichen Symptome, insbesondere
die Paresen fithren uns, wie wir das zum Theil schon erdrtert haben,
zur Annahme einer Gehirnerkrankung, die wohl schon einige Jahre be-
steht, da Patientin bereits 1804 eine Zeit lang sehr heftige Kopf-
schmerzen hatte und seit Jahren an den anfallsweise auftretenden
Paresen im rechten Arm leidet. Im Hinblick auf die sichere syphili-
tische Infection lag von vornherein die Annahme am niichsten, dass es
sich um einc syphilitische Erkrankung des Gehirns handele.
Diese Vermuthung wird durch die eben besprochenen Erscheinungen in
ihrer Combination und charakteristischem Verhalten zur Gewissheit.
Einmal sind die ausserordentlich heftigen Kopfschmerzen, die Tribung?)
und der Verlust des Bewusstseins und auch die Polydipsie die hiufigsten
Aligemeinsymptome der Lues cerebri. Dann sind Libmungs- und Reiz-
erscheinungen zu gleicher Zeit an verschiedenen Hirnnerven (Augen-
muskelnerven, Trigeminus, Facialis) und an den Extremititen noch dazu
auf verschiedenen Seiten am hiufigsten bei syphilitischen Processen,
die fast allein so ausgebreitete und zugleich mehrfache Krankheitsherde
setzen (Oppenheim)3). Von grosster diagnostischer Bedeutung ist
jedoch, dass die anfallihunlichen Zustinde aus anscheinend
volliger Gesundheit heraus eintreten und wieder mehr
weniger freien Zeiten weichen, dass ebenso ihre einzelnen
Symptome bald stirker, bhald schwicher ausgeprigt siund,
dann wieder verschwinden, um von Neuem aufzutreten. So
sind die Parese des Facialis und die Stérung im Trigeminus plotzlich
aufgetreten, schwanken sehr in ihrer Intensitdt, schwinden, kommen
von neuem, um wieder zu gehen. Ebeuso schwankt die Benommenheif
in den weitesten Grenzen, und weicht wieder volliger Klarheit. Gerade,
dass schwere Krankheitserscheinungen wechseln mit Zeiten
von, wenigstens fusserlich, vdlligem Wohlsein, and dann be-
sonders dieses ,Kommen und Gehen und Unduliren® der Sym-

1y Ebenda 8. 354.

2) Fiir Paralyse, an die die trige Pupillenreaction denken liesse, liegt
kein weiterer Anhaltspunkt vor.

3) Oppenheim, Die syphilitischen Erkrankungen des Gehirns (Noth-
nagel, spec. Path. u. Therapie).
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ptome ist fast nur der Lues cerebri eigeu (Oppenheim)l)
Dazn kommt schliesslich, dass die Eigenart der Benommenheit, dieses
Halbschlafen und Halbwachen bei Lues cerebri vor allem Dbeobachtet
ist (Heubner)2).

Wie ich schon beildufig erwilnte, miissen wir in unserem Falle
das Vorhandensein mehrfacher und ausgebreiteter syphilitischer Processe
annehmen. Das Ergriffensein der Hirnnerven muss anf einer basilaren
Meningitis beruhen, zu deren hiufigsten Symptomen auch die starken
Kopfschmerzen, dann Erbrechen, Polydipsie, die Stérungen des Bewusst-
seins gehoren.

Daneben muss jedoch auch eine Erkrankung (syphilitische Schwarte?
Gummi?) an der Convexitidt bestehen, darauf weisen bestimmt die
Monoparese und die monospasmusihnlichen Erscheinungen am rechten
Arm hin, wie wir das schon erdrtert haben, sowie die hochgradige
Druck- und Klopfempfindlichkeit des Schidels, vor allem auf der
linken Seite.

Naeh allem besteht bei ['rau Ep. seit einer Reihe von
Jahren eine Lues cerebri. Schon an und fir sich sehen wir, wie
das aueh unser Tall zeigt, bei Lues cerebri mit Vorliebe psychische
Stérungen auftreten.

Die Lues cervebri setzt eben die Widerstandskraft des
Gehirns herab und schafft damit den geeigneten Boden filr
geistige Brkrankungen. Wenn nun ein solches ,invalides* Gehirn
der Gefahr psychischer Infection direct ausgesetzt ist; so ist es nur zn
verstindlich, wenn es dem psychischen Infectionsstoff — sit venia verbo
— sehr bald erliegt. Demgemiiss haben in dem zur Ansteckung dis-
ponirten Gehim der Frau Ep. die Wahnideen ihres Mannes schnell
Wurzel fassen konnen.

Dazu kommt noch ein zweiter Umstand, der die psyehische In-
fection wesentlich begiinstigte: I'ran Ep. fiel, wie ich es oben ausgefiihrt
habe, schon vor ihrer Ehe durch eine grosse Neigung zu Streit und
Beschwerden auf, die freilich noch in den Grenzen der Norm lag. Es
bestand somit zwischen ihr und ihrem Manne eine Gleichgestimmt-
heit der Seelen. die den fruchtbarsten Boden fiir das Aufgehen der
ausgesiten Wahnideen bot.

1. Bhepaar Br. 1. Clemens Br., 73 Jahre alt, Inducirtes lrre-
sein in der Form der Paranoia chron. (Querulantenwahn?).

2. Thekla Br., 62 Jahre alt. Paranoia chronica (Querulanien-
wahn?).

1) Oppenheim, Ebenda.
2) Meubner, Die Tuetische Evkrankung dex Hinarierien. Leiprig. 174,
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1. Clemens Br., 73 Jahre all, Schneider. Se ltsame, exaltirte Familie.
Eigenartig. 1860 religids iiberspannt. 1872 verheirathet mit Thekla
Br., jetzt 62 Jahre alt. Ebenfalls schon friih religids dberspannt,
ohne hereditdre Belastong. Bald nach der Heirath streitsiichtig, sondern sich
ah. Seit dem Verlust ihres Besitzthums durch Coneurs (1875) in
unausgeseler Fehde mit ihrer Heimathsbehorde und weiterhin allen ande-
rven Behorden, die mit ihrer Angelegenheit in Berihrung gekommen sind.

Zahllose Beschwerden an das Oberamt, die Kreisregierung, das Ministe-
rium bis zum Konig, die stets als unbegriindet und unbeweisbar abgewiesen
wurden. — Frau verfasst und schreibt die Eingaben, der Mann unter-
schreibt mit. Frau beherrscht den Mann.

Vollige Unbelehrbarkeit und Uneinsichtigkeit. Mangelnde Reproductions-
treue. Sehr einténig. Ausgedehnte Beeinirichtigungsideen im Sinne der
Rechtsheugung sowie andere Verfolgungsideen, vor Allem auf religitsem Ge-
biete; zuletzt Vergiftungsideen. Ausgesprochene Grissenideen. Schon {riih
Sinnestiuschungen, vor Allem Visionen, die insbesondere bei der Frau zahl-
reich und von lebhaftem Affecte begleitet sind. Vom 22. November 1898
bis Mitte Marz 1899 in der psych. Klinikzu Tibingen. Fraunach
Weissenau, Mann nach Zwiefalten berfihrt, wo sic in gleicher Riehtung ihre
Wahnsysteme weiter entwickeln.

1. Clemens Br., geboren 22. November 1825. Von Trauma, Potus,
syphilitischer Infection nichts bekannt. Dic ganze Familie des p. Br. soll auf-
gefallen sein durch seltsame und esaltirte Kundgebungen in Geberden, Reden
und Handlungen. Besonders soll Patieni selbst und seine Geschwister schon
1860 durch, wie dasPfarramt seines Geburtsortes es ausdriickt, ,,religitse Visio-
nen und Abgeschmacktheiten zur eigenen und fremden Plage gedient haben®.

Im Jahre 1872 heirathete Patient die

2. Thekla Br., geboren 17. Juli 1336, gegen den Willen ihrer Angehori-
gen, Bei der Frau ist von Potus, Trauma, syphilitischer Infection ebenfalls
nichts bekannt. Hereditdre Belastung soll nicht vorliegen, Nach Angabe ihrer
Angehbrigen in der Jugend etwas ,,Betschwester“; dem Pfarrer ihres Heimaths-
ortes galt sie als das Muster von Heuchelei und Widerspenstigkeit. Auf ihr
Dréingen kam sie in ein Kloster, lief dort aber nach 4 Wochen forl, erklirte,
sie werde evangelisch, das sei der rechte Glaube.

Schon Anfang der 70ger Jahre hatten die Br.’schen Eheleule fasi stets
mit den Nachbarn Streil, verkebrten fast mit Niemandem, hielien das Haus
fest verschlossen.

Im Jahre 1875 gerieth das Ehepaar in Concurs und verlor sein Besitz-
thum in seiner Heimathgemeinde A. Nach Angabe des Gemeinderaths von A.
sind sie durch unkluges Iaushalten in diese Lage gekommen, wihrend
die Eheleute selbst stels auf’s hartnéckigste hehaupten, ehen der Gemeinde-
rath habe sie durch Ungerechtigkeit um ihr Geld gebrachi. 1872
wurde die Frau Br. wegen Ungehorsams gegen die Obrigheit bestraft, 1874 der
Mann zum ersten Mal wegen Boleidigung. Seit derselben Zeit, und vor Allem
seit dem Conenrs brachten sie immer zahlreichere Beschwerden und Be-
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sechuldigungen gegen den Gememderath von A. und die verscchiedensten Be-
horden vor, die wiederholt zu ihrer Bestrafung fihrten.

So wurden sie im Jahre 1876 wegen Widerstandes gegen die Staatsgewall
und wegen einer gemeinschafilichen vorsatzlichen Korperverletzung zu 6 bezw.
8 Monaten Gefingniss verurtheilt. Sie hatten damals ihre Wohnung ver-
schlossen, damit ihnen keine Erbffnung gemacht werden kénne, und riefen
dem Schultheiss und dem Amisdiener, die Einlass begehrten, zu, den ersten,
der in’s Haus kdme, schliigen sie mil der Axt auf den Kopf. Als der Amls-
diener trotzdem eindrang, bhrachte ihm der Mann Br. auf den Zuru{ seiner
Fran: ,,Schlag zu® eine Verletzung am Kopfe bei. In den Acten der Straf-
anstalt, wo die Frau Br. die Strafe abbiisste, ist nicht nur bemerkt, dass sie
fortwihrend von jhren Hindeln mit dem Gemeinderath sprach, sondern auch,
dass sie zeitweise ,ganz aus dem Hiuschen zu sein® schien. Sie sagle dann
laut vor sich hin: ,,Der Kaiser kommt und hilft dir“. Auch behauptete sie,
andere Gefangene verfolgten sie auf Anstiften ihres Pfarrers, weil sic evange-
lisch geworden sei. Kurz nachdem sie die letzle Sirafe abgebiisst hatte, schrieb
sie einen von Beleidigungen strotzenden Brief an das gemeinschaftliche Amt
von A., in dem es u. A. heisst: ,,0b der Gemeinderath von A. der Meinung
sei, dass er sie und ihven Mann noch einmal in seine Morderhinde bekomme,
der Gemeinderath habe den Untersuchungsrichier auf’s gribste angelogen und
das Gesetz auf jede migliche Weise tbertreten, ihr Vermdgen verputzt — habe
gar kein Gewissen. Zu gleicher Zeit schreibt sie an jhren Mann u. A.: ,,Was
mich lristet, ist, dass ich gewiss weiss, dass es der heilige gdttliche Wille isl,
dass wir dazu bestimmi sind, die grossen Ungerechtigkeiten anzu-
klagen®.

In der Folgezeit hiufen sich ibre Beschwerden immer mechr. Siets wie-
derholen sich die Klagen iiber den Gemeinderath von A., der sie um ihr Ver-
mogen gebracht und ihnen auch sonst vielerlei Schaden zugefiigt habe, dazu
kommen Beschwerden gegen den Schuliheiss, das Oberamt von H., wohin sie
1876/77 verzogen waren etc. Dicselben sind zumeist an die Kreisregierung
oder den Konig gerichtet, ohne jemals Erfolg zu haben.

Ich habe einige charalkieristische Stellen aus ihren zahllosen lsingaben
hervor, so heisst es: ,,Wenn auf der Welt keine Macht besteht, welche dieser
Ungerechtigkeit zu steuern vermag, so moge sich der Himmel offnen, und Gott
der Herr wolle selbst Gericht halten¥. In einer anderen Beschwerde schreiben
sie von sich selbst: ,Welche seit 1875 mit der Behorde von A. einen Process
haben, der bis heute noch nicht entschieden ist, und die schon 31/, Jahre von
jeder Behirde abgewiesen werden®. Januar 1878 lesen wir in einer Klage-
schrift: ,, Wir bitten um ein Plitzchen, wo wir unser kiirglich Brot im Frieden
yeniessen diirfen. Als ihnen nun im November 1878 die Ortsarmenhehrde A.
Unterkunft im Armenhause anbietet, erkliren sie, eher liessen sie sich er-
schiessen, als dass sie dahin gingen.

fm Jahre 1882 wird dem Ehepaar Br. auf secine Bitte von dem Schuli-
heiss m H. ein Wochengeld von vier M. bewilligt. Sie erklidren dabei, sie
wiirden tberall mit Vourtheil behandelt, sie hdtlen einen Process mit der Ge-
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meinde A., die miisse spater alles bezahlen. Trotz dieser Unterstiitzung
bringen sie unausgesetzt Klagen und gleichzeitig Beschimpfungen gegen die
Beamten in H. vor.

Die Beschwerden der ndchsten Jahre bieten nichts Neues. Nur sei her-
vorgehoben, dass sie schon seit Anfang der 80ger Jahre sich weigern, selbst
den Empfang des harmlosesten amtlichen Schriftstiickes zu bescheinigen und
amtlicher Vorladung meist keine Folge leisten. So wurden sie am 28, Febroar
1889 auf das Oberamt citirt zum Zweck der Erdffnung des Bescheides auf eine
Eingabe an den Konig. Sofort setzen sie ein neues Schreiben an den Konig
auf, in dem es u. A. heisst: ,Todesangst treibt uns, schnell wieder zu Thnen
zu eilen, indem man auf dem hiesigen Oberamt wisder etwas vorhat, der Ober-
amtmann und sein charakterloser Amimann wollen jetzt ihre Rache an uns
ausiiben*. In einem Bericht der Ortsarmenbehorde H. aus dem Jahre 1890
wird der Mann als geistig beschrinkt und aufgeregt bezeichnet, die Frau als
streitsiichtig und bosartiz. Wegen der fortgesetzten Beldstigungen des Kénigs
wird ihnen im August 93 ,ber weiterer grundloser Verdichtigung von Beamten
mit sofortigem straftrechtlichen Einschreiten“ gedroht, wodurch sie aber in
keiner Weise von Beschwerden zuriickgehalten werden. Besonders kennzeich-
net den Geisteszustand des Ehepaars eine Klageschrift vom 3. August 1894,
worin sie sich iber das Oberamt, den Oberamtsarzt und die Aimenbehérde von
H. heschweren: Man wolle sie beide weg haben, dass sie die Wahrheit nicht
sagen konnlen, viermal habe man ihnen vergiftetes Getrink gegeben. Der
Oberamtsarzt habe aber das Gift nicht finden wollen u. s. f. Wie alle fri-
heren und sp#ieren BEingaben ist auch diese voun der Frau ge-
schrieben und, wie das von allen Behdrden hervorgelhoben wird,
auch von ihr abgefasst: beide unterzeichnen. Auch heisst es m den Ein-
gaben zwar: ,Wir beide®, aber immer ,Ich® von der Frau und ,;mein Mann*
von dem Manne.

Anfang des Jahres 1895 war ihre Armenunterstiitzang schon erhdht.
Trotzdem verlangen sie in einer Eingabe an die Kreisregierung eine weitere
ErbGhung. Als ihnen darauf vom Oberamt erdffnet wird, die Kreisregierung
fordere sie auf, sich an die Ortsarmenbehérde zu wenden, schreiben sie unter
dem 1. Mai 95 wieder an die Regierung und schicken den Bescheid mit, ,ob
kein Betrug vorliege. 31. Mai 95 neue entsprechende Fingabe. Es wird ihnen
erdftnet, es sei die richtige Abschrift der Verfligung. Sofort bitten sie in einer
neuen Eingabe um den rechten Regierungsbeschluss u. s. f. zu wiederholten
Malen, trotz aller beruhigenden Versicherungen der Regierung. TIn dieser Zeit
erklart das Oberamt, als die p. Br. Vorladungen keine Folge mehr leisten:
»Wegen ihres ohne Zweifel nicht normalen Geisteszustandes unterliess
man es, gegen sle mit Ungshorsamstrafen vorzugehen.“

Ebenso erllirt Dr. G. schon im October 1895 und im April 96, dass sie
an Querulantenwahn litten. Dagegen erklirt der Gemeinderath von H.,
die p. B. zu bestrafen, sei wohl berechtigt.

»Din fauleres, anspruchvolleres Paar, das zum Zeitvertreib nichts
anderes zu thun weiss, als Beschwerdeschriften zu schreiben, die ibrigens

Archiv f. Psychiatrie. Bd. 34, Heft 1. 14
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gar nicht schlecht abgefassi sind und kaum auf geistigen Defect
schliessen lassen, existirt wohl weit und breit kaum.+

Die Beschwerden der Jahre 18397 und 1898 bringen kaum eotwas Neues,
nur tritt die Vorstellung, sie sollten vergiftet oder sonst ermordet werden,
immer mehr hervor. Der Hauswirth wolle sie ermorden, heisst es u. A., sein
teuflich morderischer Blick habe es verrathen. ,Alle Beschwerden halten
wir aufrecht, es ist die reine Wahrheit.*

Die Aehnlichkeit der Beschwerden untereinander wird immer grésser.

Ende 1898 steigerte sich die Erregung der Br.’schen Eheleute ausser-
ordentlich, am 21. November 98 gingen sie auf das Oberami und luden zur
Hochzeit von Kanaan ein, Darauf wurden sie am 22. November 1898 in die
psychiatrische Klinik zu Tidbingen verbracht.

Die kérperliche Untersuchung des Cl. Br. ergab: Diirftiger Ernihrungs-
zustand. Pupillenreactionen etwas trage. Senil airophische Partien der Cho-
rioidea, sonst normaler Augenhintergrund. Augenbewegungen frei. Rechte
Nasolabialfalte flacher als die linke. Tremor universalis. Reflexe lebhaft.

Lungen ohne Verinderung. Herzdimpfung etwas verbreitert. Tone
dumpf. Starke Arteriosclerose. Im Urin zeitweise Biweiss.

Bei der Aufnahme ist er orientirt Gber Ort und Zeit. Er giebt sofort an,
dass er seit Jahren verfolgt werde, besonders aber in letzter Zeit. Die ganze
Biirgerschaft von H. und A. verfolge ihn, die von A., weil seine Frau die Be-
triigereien der katholischen Pfarrer aufgedeckt, die von H., weil sie ihm sein
Recht nicht gegeben hitten. Man habe ihm in allen Speisen Gift beizubringen
yersucht, er habe es gomerkt, weil er nachher Leibschmerzen bekam. Seine
Frau sei heilig, sie habe ,arg Gaben® im Kopf. Das Verdienst dieser
Vorziige komme ihm, als dem Urheber, zu. Gott sei ihm schon mehrfach er-
schienen und habe ihn dazu bestimmt, den katholischen Glauben auszurotten.
Alle Katholiken, der Papst voran, sollten im Nord - Ostsee-Canal ertrinkt
werden (!). Pat. behauptet, der Kénig Karl lebe noch. Bei seinen Erzéhlungen
schweift er oft ab, ist sehr weitldufig. Eine Prifung seiner Intelligenz er-
giebt, dass er nur einfache Fragen zu beantworten vermag.

25. November 1898. Sowie man Patient nach irgend einem Punkte ans
seinem fritheren Loben fragt, bringt er alle seine Streitfragen vor, wie sie in
der Vorgeschichte ausgefiihrt sind. Aufgefordert, seine [Erlebnisse aufzu-
sohreiben, sagt er, dazu sei er zu schwach im Kopf.

5. December 1898. Patient giebt an, er habe zuerst die sonderbaren Ge-
danken gehabt, nicht die Frau (?).

7. December 1898, Sah gestern bei Sonnenuntergang den Himmel offen,
alles war von Silber, auch Gott sah er, der wic die Sonne anssah. Meint, das
sei eine Mahnung fiir die bosen Menschen.

18. Januar 1899. Bringt stets seine alten Verfolgungs- und Grossen-
Ideen sehr confus vor.

Ob zuerst die Idee der rechtlichen Benachtheiligung oder die religidsen
etc. Wahnideen aufgetreten sind, ldsst sich bei ihm nicht feststellen.

Auf Befragen erklért er, die Frau habe die Eingaben geschrieben, aber
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er habe auch Angaben dazu gemacht. Die Frau und er seien gleich klug. An
manchem Tage zufrieden und zugdnglich, ist er an andern sehr verstimmt ohne
dusseren Grund.

Diekorperliche Untersuchung der Frau B. ergiebt: Schlechter
allgemeiner Erndhrungszustand.

Pupillen gleich weit, linke nicht ganz rund. Reaction auf Licht und
Convergenz positiv.

Rechts Opticusatrophie nach Entziindung. Sehscharfe links == fast
/s, rechts mehr als 1/;4. Augenbewegungen frei. VII frei. Zunge kommt ge-
rade, zittert. Tremor manuum, Kniephinomene lebhaft. Grosse Narbe am Ab-
domen, iiber die nichis sicheres zu ermiren ist. Innere Organe ohne Besonder-
heiten. Urin frei von Eiweiss und Zucker.

Bei der Aufnahme in lebhafter Erregung, sprieht fortwihrend. Ueber
Ort und Zeit orientirt. Sei nicht geisteskrank, sei sehr angegriffen,

Auf die Frage, wie es ihr in B. gegangen sei, sagt sie: , Oh, dass wir in
Feindesland gekommen sind im eigenen Vaterland, das ist eine bise Bande,
sonst hitten sie den guten Kénig Karl auch nicht insGrab gebracht“. Erzahlt
dann unaufhérlich in sehr weitschweifiger Weise von all’ den Verfolgungen,
welchen sie ausgesetzt seien. Sie sind Martyrer fiir das Land und den Konig.
Ueberhéuft ihre vermeintlichen Gegner mit den grébsten Beleidigungen, den
Oberamtmann nennt sie einen feurigen Drachen, den Amimann einen Capital-
lumpen, die Bewohner von A. und H. seien Teufelausgeburten.

Redet sich immer mehr in Rifer.

Abends schreit sie fortwihrend, muss isolirt werden. Sagt, es sei ihr
Mann Nachts bei ihr gewesen, Gott habe ihr beigestanden, Unten sei es hell
gewesen vom Hollenfeuer und vor der Thiir hitten ihre Feinde gestanden,
Sagt, sie wolle die Ketzerei, die vom Papst ausgehe, ausrotten. Behauptet
dann, der Papst sei hier in Gestalt einer alten Frau. Der Arzt sei der deutsche
Kaiser, erklirt sie.

27. November 1898. Habe Nachts die Kaiserkrone gesehen, die der alte
Kaiser trage.

12. December 1898. Giebt auf Befragen an, sie habe die Fingaben ge-
macht und geschrieben. Thr Mann habe sie recht gern unterschrieben, sie habe
ibn nicht gezwungen. Bei ihrem Manne ginge es zu langsam, er habe
nicht die Gabe dazn. Er habe selbst gesagt, sie sei ihm diber. Die
erste Bingabe habe sie schon vor ihrer Verheirathung im Jahre
1872 wegen der Erbtheilung gemacht.

30. December. Sagt heute, man wolle sie vergiften.

Stimmung wechselt oft. Bald auffallend heiter und zugéinglich, bald
abweisend, miirrisch, mit nichts znfrieden.

20. December. Heute wird das Ehepaar zusammengefiithrt. Beide
umarmen sich wiederholt unter Thrinen der Riihrung.

Frau: ,Jetzt ist der Sieg unser, der Papsi, der Lump, ist hezwungen.
Ich habe zwischen zwei Pipsten gelegen, die sich in Franen verstellt hatten“.

14%
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Der Mann hort ihr andéchilg zu und man hat entschieden den Eindruck,
dass er ihre Ueberlegenheit anerkennt.

»Wer bin ich* (Arzt)?

Frau: ,Der alte Kaiser oder sein Stellvertreter. Mann bestitigt dies,
aber, wie man ihm anmerkt, mit Erstaunen.

Als er wieder von der Frau getrennt ist und wieder gefragt wird, fiir
wen er den Arzt halte, sagt er sofort, fiir den Herrn Doctor.

In der Zwischenzeit nennt Patient regelmissig den Arzt Herrn Doctor,
sowie er aber wieder mit seiner Frau zusammenkommt und sie ihm vorhilt,
der Arzt sei der Sohn und Stellvertreter des alten Kaisers, so giebt er es so-
fort zu und sagt wie zur Entschuldigung, jetzt merke er es erst recht.

Frau Br. hat in der Klinik eine Eingabe an den Kbnig Karl und eine 2.
an den deutschen Kaiser gerichtet, die ausser der Klage iiber die Festhaltung
in Tibingen nur bekannte Dinge enthalten. Der Mann unterschreibt bereit-
willigst.

Am 11, Mirz 1899 wird der Mann_ B. nach Zwiefalten tiber-
fihrt, wo er die gleichen Wahnideen wie in Ttbingen vorbringt. Er dussert
auch, der Arzt in Tiibingen ser ein Sohn vom deutschen Kaiser gewesen, der
ihm versprochen hahe, er solle Einkommen und Wohnung erhalten., Unmoti-
virter Stimmungswechsell).

Frau Br. wurde am 13, Mdrz 1899 nach Weissenau verbracht.

Forthestehen der alten Wahnideen.

Hilt auch davan fest, dass der Arzt in Tibingen der alte Kaiser Wilhelm
gewesen, sagh, er sei ihr hier Nachts erschienen.

Sehr starker Stimmungswechsell).

Bei dem Ehepaar Br. hat sich seit Beginn oder Mitte der 70er
Jahre eine Geisteskrankheit entwickelt, die bei beiden Gatten den
gleichen Charakter zeigt. Es besteht bei ihnen ein ausgebrei-
tetes System von Verfolgungs- und Grossen-Ideen, die in
ihrem wesentlichen Inhalt durchaus identisch sind.

Ergiebt sich somit die Diagnose: Paranoia chronica obne wei-
ieres, so ist die Frage, oh es sich hier auch um Querulanten-
wahn handelt, sehwer zu entscheiden. Schon vor der Heirath
sollen beide Eheleute religids tiberspannt gewesen sein, und weiter-
hin treten religiose Wahnideen bei ihnen hervor, in denen von Anfang
an der Kampf gegen die katholische Kirche die Hauptrolle spielt. Man
konnte daher annehmen, dass die Wahnvorstellungen religiosen Inhalts
die Grundlage bildeten, auf denen die Beschwerdesucht erwachsen sei.
Anderseits haben die Eheleute Br. zwar schon vor ihrem Concurs
Neigung zu Streit und Unvertriglichkeit gezeigt, das deutliche Her-

1) Fir die giitige Ueberlassung der Krankengeschichten bin ich Herrn
Director Binder sowie Herrn Director Rank besonders dankbar.
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vortreten der psychischen Stérung nach aussen hin schliesst
sich aber erst an den Verlust ihres Besitzthums an. Es ist das
fiir den typischen Querulantenwabn ja die Regel, dass er sich im An-
schluss an einen rvechtlichen Nachtheil entwickelt (Kripelinl). Erst
nach jenem Ereigniss (1875) macht sich mehr und mehr die fortschrei-
tende Verdnderung der ganzen Pers¢nlichkeit geltend, wie sie sich in
der krankhaften Betonung des eigenen Rechts, der Unbelehrbarkeit,
den zahireichen Beeintrichtigungs- und Grissen-Ideen gegen alle Be-
horden u. a. m. fussert. Dieser Verlust ihres Besitzthums zieht sich
wie ein rother Faden durch ihren Wahn hindurch, taucht immer wieder
in den Beschwerden auf und alle neuen Beschwerdepunkte kniipfen
mehr weniger eng daran an. So hat immerhin die Annahme von
Querulantenwahn in dem oben besprochenen Sinne eine gewisse
Berechtigung, zumal, wenn man bedenkt, dass die religissen Wahn-
vorstellungen stirker erst in der letzten Zeit hervorgetreten sind.

Ist nun das Irresein bei Clemens Br. thatsidchlich ein in-
inducirtes?

Die Entscheidung wird dadurch so erschwert, dass wir nicht fest-
stellen konnten, ob einer und eventuell welcher von heiden Eheleuten
mit Beschwerden begonnen hatte, resp. zuerst Zeichen psychischer
Stérung bot. Da nun beide sehon vor der Ehe zum mindesten Sonder-
linge waren, so liesse sich denken, dass sie beide auf Grund ihrer Ver-
anlagung etwa gleichzeitig erkrankt seien, dass der Verlust des Hauses
gleichsam als ,agent provocateur” fiir den Ausbruch der Psychose ge-
dient habe. Dass die Erkrankung weiterhin so gleichartig bei dem
Ehepaar sich entwickelte, wiirde man dann auf eine sich immer wieder-
holende, gegenseitige psychische Infection beziehen konnen.

Dagegen spricht jedoch ein gewichtiger Umstand. Von
Anfang an verfasst und schreibt die Frau die Beschwerden, sie ist und
fithlt sich auch viel fahiger dazu als ibr Mann.

Dass sie die fihrende Stellung in dem Kampf fir ihr Recht ein-
nimmt, das zeigen besonders ihre gemeinsamen Beschwerden, in denen
es zwar ,Wir* heisst, aber stets ,Ich“, wenn von der Frau, und ,Mein
Mann“, wenn von dem Manne die Rede ist. Auch sonst tritt ihr Ueber-
gewicht hervor, so hat sie bei der gemeinschaftlich ausgefiithrten Korper-
verletzung (1876) zweifellos die Leitung und ruft ihrem Manne zu:
»ochlag zul“

In der letsten Zeit wird der Mann, bei dem ja jetzt eine sehr
erhebliche geistige Schwiche besteht, von der man nicht entscheiden

1) Krépelin, Ebenda.
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kapn, wie viel davon schon frither bestand, wie viel auf Rechnung des
Alters zu setzen ist, ohne Zweifel von der Frau geleitet. Lisst
man jetzt die Eheleute zusammenkommen, so fiihrt die Frau das Wort,
wihrend der Mann nur durch Kopfnicken und einzelne Ausrufe seine
Zustimmung bezeugt; auch zwingt sie ihm ihre Wahnideen auf.

So behauptete die Frau z. B. in der Klinik stets, der Arzt sei der
Stellvertreter des alten Kaisers oder jener selbst, wihrend der Mann
fir gewbhnlich den Arzt als solchen erkennt. Als nun bei ihrem Zu-
sammensein der Arzt die Frau fragt, fir wen sie ihn halte, sagt sie
mit der grossten Bestimmtheit, er sei der alte Kaiser, was der Mann,
wenn auch offensichtlich iberrascht, bestitigt. Wenige Minuten spiter
von der Frau getrennt, sagt der Mann wieder, der Arzt sei der Herr
Doctor. Schliesslich sei noch auf die ausserordentlich lebhaften und
zahlreichen Sinnestiuschungen der Frau hingewiesen gegeniiber der
diirftigen Productionsfibigkeit des Mannes. Nach Allem ist man wohl
berechtigt, bei Clemens Br. ein inducirtes Irresein anzu-
nehmen.

Denn selbst wenn die Eheleute gleichzeitig erkrankt sind, so hat
jedenfalls die Frau sehr bald die Fihrung tbernommen.

Auf die gemeinsamen Punkte, die unsere Fille beziiglich des in-
dueirten Irreseins bieten, werde ich erst weiter unten nach Auffihrung
der tdbrigen [ille eingehen.

Hier mochte ich auf die exceptionelle Stellung hinweisen, die
sich bei unseren Kranken vor Allem den Bebdrden gegeniiber her-
ausgebildet hat, und die sie mit der Mehrzahl der an Querulantenwahn
leidenden gemein haben.

Es erscheint nur billig, dass die Beschwerden unserer Kranken, so
lange sie als geistig gesund gelten Z und das ist in den ersten Jahren
die Regel — die sorgfiltigste Erledigung finden. Man sollte aber auch
da annehmen, dass dieser Sorgfalt wenigstens ein gewisses Ziel ge-
steekt sei. Sieht man jedoch die Actenstdsse durch, wie sie sich mit
der Zeit aus den Eingaben unserer Kranken aufhiufen, so liest man
mit Erstaunen, wie die Behorden mit einer wahren Engelsgeduld zahl-
lose, in ihren Hauptpunkten ganz gleiche Klageschriften jahraus jahrein
beantworten und immer wieder bemiiht sind, die Unrichtigkeit oder
Unbeweisbarkeit der Beschwerden und Anspriiche der Kranken klar zu
stellen, ohne damit einen anderen Erfolg zu erzielen, als dass in den
naehsten Tagen nene gleiche oder sehr #hnliche Bingaben einlaufen.
Muss man schon die Geduld der Behérden in solchen Fillen anerkennen,
so kann man doch nicht eine gewisse Verwunderung unterdriicken, dass
oft erst nach langen Jahren Zweifel an der Zurechnungsfihigkeit unserer
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Kranken auftauchen. TFast unbegreiflich konnte es aber erscheinen,
dass die Behorden, auch wenn die Geisteskrankheit ausdriicklich vom
Sachverstindigen constatirt ist, in der Regel ruhig fortfahren, die Ein-
gaben zu beantworten.

Ebenso liegen die Verhiltnisse in Bezug auf die Beleidigungen,
die unsere Kranken sich fast unausgesetzt zu Schulden kommen lassen.
In den ersten Jahren erfolgen Bestrafungen — spiter werdon sie frei-
gesprochen wegen Geisteskrankheit und fahren ungestort in ihren Be-
leidigyngen fort. Niemand thut etwas gegen sie, die beleidigten Be-
horden trasten sich mit dem Bewusstsein: ,,8ie sind geisteskrank.

Man konnte von einer auffallenden Langmuth der Behdrden unseren
Kranken gegentiber sprechen, aber diese anscheinende Apathie hat thren
guten Grund in dem Verhalten des grossen Publikums solchen
geisteskranken Querulanten gegeniiber.

Wie ich das schon oben ausgefithrt habe, ist es nimlich erstaun-
lich, mit welcher Urtheilslosigkeit viele Menschen die Klagen solcher
Kranken als verbiirgt hinnehmen und in ihnen nicht Geisteskranke,
sondern nur Mértyrer des Rechts sehen wollen?).

Dazu kommt, dass in Folge einzelner unliebsamer Vorkommnisse
die Aerzte selbst eine fast iibertriebene Scheu den geisteskranken Que-
rulanten gegenilber an den Tag legen.

Man kann unter richtiger Wiirdigung dieser Verhiiltnisse die Zuriick-
haltung der Behdorden wohl verstehen. Sie meiden das Odium, als
wollten sie listige Beschwerdefithrer mundtodt machen, und vermeiden
es nach Moglichkeit, mit der dffentlichen Meinung oder besser — Vor-
eingenommenheit zu collidiren.

Dieses Bestreben erscheint um so begreiflicher, wenn, wie bei dem
Manne Ep., die behordliche Einweisung auf Grund der Aeusserung eines
Sachverstindigen suspendirt warde.

Der p. Ep. war von der zustdndigen Behorde in eine Irrenanstalt
vorlanfig auf die Dauer von 6 Wochen eingewiesen, weil er Drohungen ete.
ausgestossen hatte. Dagegen hatte Frau Ep. Beschwerde eingereicht
und es wurde die Ausfihrung dieser Einweisung auf Grund folgender
Ausfithrungen des zustindigen Sachverstindigen sistirt (I VIII. 98):
»D. Ep. habe ihm berichtet, er sehe ein, dass er sich im Unrecht be-
finde, er habe die Sache frither nicht verstanden; eigentlich sei sein

1) Den Standpunkt, welchen viele Laienkreise gegeniiber den Klagen
geisteskranker Querulanten einnahmen und noch einzanehmen geneigt sind,
hat Hitzig in seiner oben citirten Monographie einer griindlichen und treffen-
den Kritik unterzogen.
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Weib schuldig, dass er sich immer wieder ‘bekiage . . . . ., aber jetst
unterschreibe er nichts mehr. — Die Einweisung in eine Anstalt sel
zur Zeit nicht geboten, da . . . ein Versuch zu empfehlen sei, ob Ep.

im Stande wire, sein Versprechen, weitere Verleumdungen und Be-
leidigungen zu unterlassen, zu halten. —

Lassen wir die Berechtigung der betreffenden Einweisung an sich
bei Seite; auf jeden IFall erscheint die sachverstindige Begrimdung der
Sistirung derselben unzutreffend. Ist schon an sich das Experiment
mit dem Versprechen eines Geisteskranken — speciell in rechtlicher
Beziehung — sehr bedenklich, so erscheint ein solcher ,Versuch“ mit
dem Versprechen eines geisteskranken Querulanten — denn
als solcher war Ep. in Winnenthal sicher festgestellt — unverstindlich.

Liegt es doch gerade in dem Wesen des Quernlantenwahns be-
griindet, dass der Kranke ein solches Versprechen eben nicht
halten kann.

Wie zu erwarten war, reicht Ep. schon 28. August eine neue Be-
schwerde ein.

Wann erscheint nun die Unterbringung geisteskranker
Querulanten in eine Anstalt geboten, unter der ja eigentlich
selbstverstindlichen Voraussetzung, dass sich das Urtheil iiber den
Krapken anf sorgfiltize eigene Becbachtung stiitzt?).

Es ist hierin die Vorfrage enthalten, wie wirkt die Behandlung
in der Anstalt auf unsere Kranken?

Im Allgemeinen gilt der Satz, dass ein kurzer Aufenthalt giinstig
wirken kann, ein lingerer durch das Gefithl der ungerechten Festhaltung
ungiinstig wirken soll. Man lisst das um so lieber gelten, als an Que-
rulantenwahn Leidende zu den unangenehmsten Anstaltsinsassen gehoren
konnen. Andererseits sieht man doch ejne grosse Zahl von besonders
slteren und daher schon stumpferen (Querulanten, die, wenn sie auch
zu norgeln fortfahren, sich doch ganz gut in das Anstaltsleben einge-
wdhnen und meist keine Storung machen, falls nicht die Aufsichts-
behorde zu fngstlich ist.

Was nun die Griinde fiir die Aufnahme unserer Kranken in
die Anstalt anbetrifft, die ja sehr hiufig die Form der zwangsweisen
,Binweisung® hat, so verdient die ,Pflegebediirftigkeit“?) moines KEr-

1) Hitzig, Ebenda.

2) Ich beziche mich hier auf die wirtemberg. Vorschriften. Siehe Ver-
fiigung des Min. des Innern betreffend d. Statut der Staatsirrenanstalten vom
20. Mirz 1899. § 16, 1., 1 und 2. Regierungsbl. f. d. Konigreich Wirttem-
berg. No. 13. 1899.
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achtens eine viel weitgehendere Beriicksichtigung, als ihr zumeist zu
Theil wird. Gerade fiir die Querulanten, die ja sehr oft schliesslich
in die grosste Noth gelangen, kann ausserhalb der Anstalt nicht aus-
reichend gesorgt werden. Denn die, welche sie unterstiitzen, sind ja
die Behorden, die sie als ihre schiimmsten Feinde ansehen und deren
Hilfe sie als Mordpline ete. mit Entriistung von sich weisen.

Dazu kommt, dass die Beborden sich bei der Unterstiitzung solcher
Leute, die sie statt mit Dank nur mit Schmihymgen lohnen, naturgemiss
auf das nothwendige Maass beschrinken. Es ist das ja auch rein
mensehlich, und es scheint mir wirklich etwas viel verlangt, wenn es
in einer Verfiigung tber den p. Ep. heisst, der Gemeinderath von L.
solle sich gegen den p. Ep., der ihn in der gréblichsten Weise unans-
gesetzt beleidigt und beschimpft, der grosstmdglichsten Schonung be-
fleissigen und ihm auch noch Arbeit geben. Die Einweisung wegen
Pflegebediirftigkeit wire gerade fiir das Ehepaar Br. schon vor Jahren
eine Wohlthat gewesen, und fast nicht weniger fiir die Eheleute Ep.

Wann man den Begriff der Gemeingefiihrlichkeit anwenden
soll, wie weit z. B. Drohungen dafiir ausreichen, wird von Fall zu Fall
zu entscheiden sein.

Will man aber auch ohne diesen Behelf fiir die Behorden schiitzend
eingreifen — und in vielen IFillen, wo die Kranken durch ihre iiberall
vorgebrachten Schmibungen geradezu §ifentliches Aergerniss erregen,
ist das geboten, so bei dem Ehepaar Ep. —, so erscheint mir die An-
wendung der Begriindung: ,Wenn er . ... fir die &6ffentliche
Sittlichkeit anstéssig ist* durchaus gerechtfertigt, wenn auch
eigentlich etwas anderes damit gemeint ist.

Es ist beim besten Willen nicht einzusehen, warnm die an Queru-
lantenwahn Leidenden unter dem Schutze der Geisteskrankheit aller
bestehenden Ordnung Hohn sprechen diirfen.

I 1. Jakob 0., 27 Jahre alt, Bauer. Paranoia.

2. Johannes 0., Bruder des Vorigen, 30 Jahre alt, Bauer. Indu-
cirte Sinnestduschungen (Psychose ?).

1. Jakob O., 27 Jahre alt, Bauer. Keine Hereditét.

Seit Frithjahr 1896 in allmélig zunehmender Stirke Nachts Sinnes-
tduschun gen, undeutliche Stimmen, Gerdusche, wie von Heuschrecken oder
Bienen. Zugleich Hitze- resp, Kéltegefiihl im Kérper, Zucken durch denselben.

Von Beginn an dngstliche Stimmung und Schlaflosigkeit.
Seit Anfang 1899 Gernuch von Schwefel, Gefiihl von Trockenheit im Munde.
Arbeitet wie friiher, aber zuweilen nach schlechten Nichten dumpf im
Kopf. Einwirkung einer finsteren Macht.

Unter Brombehandlung Schlaf gebessert, weniger Sinnestduschungen.
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Juni 1899 Verschlimmerung, Druck auf der Brust, Schwindelgefiihl im
Kopf ete.

Finstere Macht, die frither ein Pferd besessen gemacht habe,
seiaufihn ibergegangen,

Korperlicher Befund ohne Besonderheiten.

2. Johannes O., Bruder des Vorigen, 30 Jahre alt, Landwirth.

Seit Advent 1896, wo der Bruder zuerst von seinen Sinnes-
tduschungen erzdhlt hat, hat Patient dieselben Sinnestiuschun-
gen wie sein Bruder, wenn ihn dieser darauf aufmerksam macht,
sonst nicht. Auch d&ngstliches Gefdhl

Hat die Ansicht des Bruders, es sei eine finstere Macht, angenommen.
Hilt es nicht fiir Krankheit, ich habe es zu gut gehdrt®,

1. Jakob 0., 27 Jahre alt, Bauer.

Keine Hereditét. Potus, Trauma, syphilitische Infection negirt. Keine
Krdmpfe.

In der Jugend gesund, habe gut gelernt.

7. Febroar 99. Zuerst in poliklinischer Behandlung, die er aus fol-
genden Griinden aufsuchte:

Seit Friihjahr 1896 schlafe er schlecht, weil er Nachts Stimmen hire,
und zwar zum Theil Menschenstimmen, die er aber nicht verstehe, meist Ge-
rausche wie Hihnergackern oder wie das Zirpen einer Heuschrecke, auch als
ob ein Bienenschwarm im Zimmer sei. Seit derselben Zeit hore er auch Ge-
sang und Geldute, hesonders auf dem rechten Ohre. Dabei komme ihm ein
eigenthiimliches Gefiihl von Kélte und Wirme und Zucken durch den ganzen
Korper, sowie ein Gefiihl von ,Frieseln® auf dem Kopf und dem Riicken. Das
alles habe sich allmilig gesteigert. Er sei gleichzeitig dngstlich und unruhig,
habe Hitzegefiihl. Seit 8 Tagen ,fahre* auch ein so herber Geruch auf ihn
zn, wie Schwefel, der komme von oben und dann werde es ihm so trocken im
Mund. Im Kopf sei ihm dann so dumm, er merke auch, dass, wenn er in der
Nacht viel gehtrt habe, das Denken und Beten schlechter gehe. Im Uebrigen
kinne er arbeiten wie frither, hdore bei Tage nichts, nur wenn er nicht
arbeite, spiire er den Schwefelgeruch. Er habe sich gedacht, es seine eine
Macht, die im Finstern witke. Von wem die Zauberei ausgehe, wisse er nicht.
Er habe sich nicht fir krank gehalten, sei aber auf Rath eines Plarrers hierher
gekommen. Er giebt an, dass ein 3 Jahre ilterer Bruder, der in demseslben
Bette schlaft, dasselbe (s. u.) wie er hore, seitdem Patient es ihm mitgetheilt
habe, und zwar nur wenn er (der Bauer) von ihm darauf aufmerksam gemacht
werde. Der Bruder lasse sich meist von ihm leiten.

Patient macht einen ruhigen und durchaus geordneten Eindruck.

Reaction auf Licht und Convergenz positiv, Kniephénomen positiv. Keine
somatische Storung.

Da Patient sich nicht aufnehmen lassen will, erhdlt er Bromgemisch,
Abends 2 g Brom zu nehmen.

Tm Interesse des Bruders wird ihm angerathen, allein zu schlafen.

28. Februar 99. Stellt sich wieder vor. Is sei etwas besser, doch habe er
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den Rath, allein zu schlafen, nicht ausfihren kinnen, da er dann sehr grosse
Bangigkeit und Angst bekommen habe. Er habe auch ein Jucken am ganzen
Leibe empfunden, als ob er einen Ausschlag hétte. (Brom?)

In der Nacht, die er in Tibingen (nach dem 7. Februar 1899) allein ge-
schlafen habe, habe er zwei Knaben sprechen horen, der eine rief: ,,Was®, der
andere: ,Sonst was®*. Was das bedeute, wisse er nicht.

Brom reit.

7. Juli 99. Stellt sich wieder vor,

Seit dem 23. Februar 99 sei er viel besser gewesen, habe sich wohl ge-
fiihlt, nur vereinzelt Nachts etwas bemerkt und meist gut geschlafen.

Erst seit Mitte Juni 99 sei es wieder schlimmer. Habe Tag und Nach
Druck und Schwindelgefiihl im Kopt, das nicht fortgehe. Seit einigen Nichten
hére er wieder Nachts mehr. Erst sei nebenan Gerfiusch, dann hoére er die
Mause hereinhuschen, es komme wie ein Druck auf seine Brust. Auch war es
wie ein heisser Dampf, der auf ihm ruhte und den er trotz Oeffnens der
Fenster nicht los wurde. Zugleich kam es ihm vor, als sei die Haut mit Aus-
schlag bedeckt, er sehe aber nachher nichts daran. Den Schwefelgeruch und
ein trockenes Gefiihl mit bitterem Geschmack im Munde hitte er wie friiher.

Patient sagt, er denke noch immer an eine finstere Macht, die ikn beein-
flusse, besonders da ein Pferd von ihm vorher Nachts immer unruhig war,
und seildem das ruhig war, sei die Unrube auf ihn tbergegangen., Die Leute
meinten, das Pferd sei verhext gewesen und nun habe wohl der hose Geist ihn
ergrifien. In den letzten Nachten habe er seinen Bruder wieder darauf auf-
merksam gemacht, der es dann sofort gehort habe. Sonst hire der Bruder
nichts. Der Bruder kbnne nicht glauben, dass es Krankheit sei. Brom reit.

Bis zum 1. November 99 habe er gut geschlafen, so lange hLatte er Brom.
Seitdem wieder Schwindel im Kopf und Schwefelgeruch, sowie Nachts die
alten Gerdusche. In dieser Zeit hahe der Bruder nichts gehort, weil er ihn,
da es nicht so schlimm war, nicht geweckt habe.

(Ist es Krankheit?) Ja, denn die Arznei habe ja geholfen.

Sagt aber dann, da er alles von aussen hére, habe er geglaubt, es
sei keine Krankheit — glaubt dies offenbar auch jetzt nicht. Brom reit.

Nach Angabe des Bruders vom 20. Januar 1900 kann Patient, so lange
er das Brom (2 g) nimmt, schlafen und merke dann fast nichts. Sowie er
3 Tage aussetze, komme es wieder.

Am 25, Februar 1900 stellte Patient sich wieder vor, klagte, dass er die
letaten 14 Tage trotz Brom wieder starken Schwefelgeruch gehabt habe und
Schwindelgefiihl, ebenso das Klirren in den Ohren etc. Er versichert heute
zuerst, er halte es fiir eine Krankheit, fragt aber dann, ob die Krankheit, wie
er sie habe, schon oft dagewesen sei.

2. Johanmes 0., 30 Jahr ali, Bauer, Bruder des Vorigen.

Trauma, Potus, syphilitische Infection negirt.

Will gut gelernt haben, stets gesund gewesen sein. Macht, soweit die
kurze Untersuchung ein Urtheil gestattet, einen keineswegs beschrinkten
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Eindruck, erscheint geordnet und besonnen. Er giebt zu, dass sein
Bruder mehr Einfluss auf ihn habe, als umgekehrt.

Iorperliche Untersuchung ergiebt nichts Besonderes. Reaction auf Licht
und Convergenz positiv. Knieph#nomene positiv. Im Verlaufe der Unter-
haltung, die Patienten offenbar etwas erregt und beunruhigt, tritt ein tick-
artiges Zucken in derrechten Gesichtshdlfte hervor, dessen Patient
sich nicht bewusst ist.

Advent 1896 habe der Bruder zuerst zu ihm gesagt, dass er Nachis etwas
hire. Seitdem hat Patient, wenn sein Bruder, der, wie oben erwihnt, mit ihm
zusammenschlief, ihn weckte und sagte: ,Horst Du nichts?* u. a., auch Ge-
rdusche Nachts gehort, so, als ob ein Hund an der Thiir kratze. (Es war aber
keiner im Hause.) Ferner, als ob an einen Gegenstand angestossen wiirde und
wie wenn Miuse durch’s Zimmer huschten. Dabei habe er sich dngstlich ge-
fithlt, Hitzegegelith! wie der Bruder im Kopfe gehabt. Auch roch er, wenn
der Bruder davon sprach, Schwefel und hatte ein trockenes Gefiithl im Munde.
Druck aut der Brust, wie der Bruder, will er nicht verspiirt haben. Sein
Bruder und ev hétten wiederholt heftig und laut gescholten iber den nichi-
lichen Spuk, dann war es ruhig; sowie sie aber still waren, begann es von
Neuem., Wenn er allein schlief oder der Bruder ihn nicht weckte, hérte oder
empfand er nie etwas, fiir gewShnlich denke er nicht daran, werde in seiner
Arbeit nicht gestort.

Auf die Frage, was er davon halte, sagt er, er habe gedacht, der Zauber,
der das Pferd scheu gemacht habe, sei auf seinen Bruder ibergegangen. Auf
diese Erklarang habe ihn allerdings erst sein Bruder gebracht, doch sagten
die Leute im Dorfe, es gebe Zauberei und Hexen. Auf weiteren Vorhalt dussert
er, da er, wenn er allein schlafe, nichts davon merke, so glaube er, dass es
nur daher kéime, dass sein Bruder es ihm gesagh habe: deshalb habe er wohl
auch nicht schlafen konnen und Angst bekommen. Ob es eine krankheit
sei, ist ihm aber doch sehr zweifelhaft. ,Ich habe es zu gut gehort.*
Seinen Bruder halte er auch nicht fir krank, freilich habe er Morgens Kopf-
weh und dumpfes Gefiihl im Kopf, aber er ,,schalle ja immer®.

Bei dem ersten der Briider, Jacob O., haben sich allmalig
seit Frithjahr 1896 eine Reihe von Sinnestiuschungen einge-
stellt und zwar fast ausschliesslich Nachts. Hs sind Geriusche,
wie das Zirpen von Heuschrecken oder das Summen von Bienen, un-
deutliche Stimmen, dazu Empfindungen wie von Trockenheit im Munde,
von Ausschlag auf der Haut und Geruch von Schwefel. Gleichzeitig
machte sich #ngstliches Gefithl und Schlaflosigkeit bemerkbar, auch
Gefithl von Schwindel im Kopf. Im Laufe der Jabre hat Pat. diese
Sinnestiuschungen wahnhaft verarbeitet und fasst sie als Zeichen der
Einwirkung einer finstern Macht auf. Er glaubt, dass ein boser
Geist, von dem eines seiner Pferde besessen gewesen sei, jetzt von ihm
Besitz ergriffen habe.
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An dieser Ansicht hiilt er allem Anschein nach fest. Er ist dabei
dusserlich vollig ruhig und durchaus geordnet, geht seiner Beschiftigung
wie friiher nach, sofern seine und seines Bruders Angaben, die einen
glaubwiirdigen Eindruck machen, richtig sind. Weitere Erkundigungen
einzuziehen verbot die Ricksicht auf den Kranken.

Die Sinnestauschungen mit ihrer wahnhaften Ausdeutung haben sich
ganz langsam bei volliger Besonnenheit und durchaus geordnetem Vor-
stellungsverlauf entwickelt, man wird daher, wenn auch von einem
eigentlichen System noch nicht gesprochen werden kann, die Psychose
doch als Paranoia chron. bezeichnen. Korperliche Storungen waren
nicht vorhanden. Ein weiteres Fortschreiten erscheint nicht unwahr-
scheinlich. Erwibnt sei noch, das Brom giinstig einzuwirken schien.

Was nun den Bruder Johannes O. anbetrifit, der mit dem Vor-
genannten in ein nnd demselben Bett schlift, so hat derselbe
seit Advent 1896 dieselben Sinnestiuschungen und auch ein dngst-
liches Gefithl wie sein Bruder, aber nur, wenn dieser sie auch
hat und ihn darauf aufmerksam macht. Schlift er allein oder
stért ithn der Bruder nicht, so bleibt er véllig frei davon. Andersartige
Sinnestiuschungen wie sein Bruder resp. zu andern Zeiten hat er nie
gehabt.

Johannes O. hat aueh die wahnhafte Auslegung im Sinne der
finsteren Macht oder Zauberei von seinem Bruder tbernommen. Auf
Vorhalt giebt er zu, er mache die Wahrnehmungen nur, wenn sein
Bruder von den (s. Br.) eigenen Wahrnehmungen spreche. Fiir krank-
haft kann Pat. dieselben nicht halten, ,ich habe es zu gut gehort“.
Auch sein Bruder sei nicht krank, ,er schaffe ja immer.

Die Entstehung der Sinnestiuschungen bei dem Johannes
0. ist wohl in folgender Weise zu erkliiren.

Durch die hiufigen Klagen seines Bruders fiber die Sinnestiuschungen
war bei ihm, der von der Realitit der Wahrnehmungen seines Bruders
iiberzeugt war, eine gewisse Unruhe und erwartungsvolle Spannung ein-
getreten. Wird nun Pat.-Nachts durch das #ngstliche Rufen seines auf-
geregten Bruders erweckt, so fritt auch bei ihm #ngstliche Erregung
ein, die erwartungsvolle Spannung wird aufs hochste gesteigert, alle
Sinnescentren sind iiberreizt, krankhaft geschirft.

Auf diese Weise kommt es zu Hallucinationen. Br glaubt nicht
etwa zu fithlen und zn héren, er fihlt und hort wirklich, wenn diese
Wahrnehmungen auch jedesmal der Auslésung durch die besonders leb-
hafte Vorstellung von dem zu Sehenden bediirfen, wie sie der dngst-
liche Zuruf des Bruders bewirkt.
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Handelt es sieh nun bei Johannes O. um inducirtes frre-
sein, um eine wirkliche Psychose?

Auf den ersten Blick wird man die Frage verneinen, denn unsere
Beohachtung reiht sich den [dllen an, in welchen es sich nach Schon-
feld’s Ansicht nicht um eine Psychosel), sondern um urtheilslose und
leichtgliubige Menschen handelt. Diese nehmen auch hdchst unwahr-
scheinlich klingende Wahnvorstellungen auf Treu und Glauben hin, weil
sie eben von einer Person herkommen, deren Einfluss gegeniiber ihre
Kritik versagt. Hochstens konnte man einen Unterschied in den Hallu-
cinationen bei Johannes O. sehen, die immerhin eine besondere Reiz-
barkeit des Gehirns annehmen lassen, aber solche hat man hesonders
in den psychischen Epidemien wiederholt bei Individuen beobachtet, bei
denen doch keine lebenstihige Psychose zur Entwicklung kam.

Ganz besonderes Gewicht lege ich aber auf die Steigerung der
gemiithlichen Erregbarkeit, die bei dem p. O. jedenfalls vorhanden
ist und die auch bei der Unterbaltung mit ihm iiber seine Sinnes-
tiuschungen sich deutlich bhemerkbar machte.

Betonen wir diese Stérung der Affecte und weisen hin auf die
Sinnestiuschungen von grosser sinnlicher Deutlichkeit, auf das Fest-
halten an der Realitiit derselben, verbunden mit der wahnhaften Aus-
legung, so erscheint es doch berechtigt, hier eine krankhafte
Storung der Geistesthitigkeit anzunehmen, wenn man auch an-
nehmen kann, dass dieselbe nach lingerer Trennung der Briider
schwinden wiirde. Die Beantwortung der Frage, ob bei Johannes O.
wirklich eine psychische Stérung vorhanden ist, hat aber auch grosse
practische Bedeutung. Setzen wir den Fall, der Bruder Jacob O.
bezeichnet irgend eine alte Frau im Dorf als die Hexe, die mit ihm
Zauberei treibe, so wihre es sehr wohl denkbar, dass sich Johanues O.
unter dem KEinflusse seiner inducirten Sinnestiduschungen und deren wahn-
hafter Auslegung zu Beschimpfungen, Bedrohungen, ja zu Thatlichkeiten
gegen diese hinreissen liesse.

Nach unsern Ausfithrungen miisste dann unbedingt § 51 d. Str.-G.-
B. auf ithn Anwendung finden. Ebenso gilt das tberhaupt fiir solehe
Personen, die nur, so lange sie dem Einflusse der Geisteskranken aus-
gesetzt sind, deren Wahnidee aufnehmen und unter deren Herrschaft
handeln, nach der Trennung sie aber wieder aufgeben.

Diese begehen ja, so lange sie dem Einfluss der Kranken ausgesetzt
sind, nur zu oft die furchtbarsten Vergehen, wie uns die Geschichte
der psychischen Epidemien bis auf den heutigen Tag lehrt. Auch bei

1) S. 0.
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ihnen werden wir stets eine psyechische Stérung zur Zeit der Begehung
der That anpehmen.

Das theoretisch ja begriindete Bedenken, dass hier keine voll-
werthige, lebensfihige Psychose vorliegt, muss fallen, wenn man erwigt,
dass bei solehen Individuen zumeist eine Steigerung der gemtithlichen
Erregbarkeit besteht, die sogar sehr hohe Grade erreichen kamn, und
dass die ausserordentliche Beeinflussharkeit — bis zur Vollfihrung der
schwersten Verbrechen — umter allen Uwmstinden das Vorhandensein
geistiger Abnormititen anzeigt.

In den einleitenden Worten habe ich darauf hingewiesen, dass das
inducirte Irresein in der Regel die Form der Paranoia zeigt, wie das
auch unsere Fille bestitigen.

Findet die Uebertragung anderer Psychosennicht statt)?

Streng genommen meiner Ansicht nach nicht. So glaube ich, dass
es sich bei der Infection mit Hysterie stets um hysterisch veranlagte
Individuen handelt und die Uebertragung einer Manie kann ich
mir schlechterdings niecht vorstellen. Wohl kénnte man sich
eine gewissemotorische Unruhe, vielleicht auch auffallend heitere Stimmung
und eine gewisse Ideenflucht durch ungewollte Nachahmung flichtig
fibertragen denken, aber diesen Symptomen an sich fehlt jede dauernde
Existenzfshigkeit, da das Substrat, die eigentliche Grundlage der Manie,
nicht dadurch ibertragen ist und ebensowenig dadurch in einem anderen
— selbst disponirten — Individuum zur Entwicklung gebracht wird.

Bei der Paranoia ist das Wahnsystem zwar auch erst der Ausdruck
der verinderten Personlichkeit, aher beide stehen in den engsten Be-
ziehungen, sind untrennbar in ihrer Entwicklung mit einander verbunden
und bilden gemeinsam die Grundlage der Paranoia. In der Uebertragung
des Wahnsystems liegt damit schon der Keim der Psychose, es ist gleich-
sam ein Spross der kranken Persinlichkeit verpflanzt, der sich bei ge-
eignetem Boden in specifischer Weise entwickelt.

Ist somit bei dem inducirten Irresein allein die Paranoia von Be-
dentung, se glaube ich doch, dass die Geisteskrankheiten und ganz be-
sonders die mit lebhafter dusserer Erregung einhergehenden (Folies im-
pressionantes, Pronier?) eine wesentlich grossere Rolle als Gelegen-
heitsursache bei der Entstehung von Geisteskrankheiten spielem als
andere Momente. Als Beispiel will ich folgenden Fall anfiihren:

Im Jahre 1898 wurde der Klinik eine Frau D. zugefiihrt, die im kriti-
schen Abfall einer Lungenentziindung einen sehr hefiigen Erregungs- und Ver-

1) Pronier, Ftude sur la contagion de Ia folie, Th. d. Gendve. 1892.
2) Ebenda.



224 Dr. Meyer, Beitrag zuwr Kenntniss des inducirten [rreseins ete.

wirrtheitszustand mit vielen Sinnestiuschungen und lebhaftem Stimmungs-
wechsel bekam.

Kurz darauf erkrankte ihre jiingere Schwester, die sie gepflegt und sich
iiber ihrer Hrkrankung sehr gegrimt haite, an einer leichien maniakalischen
Erregung ohne wesentliche Verwirrtheit.

In der Klinik besserte sich das Befinden der jingeren Schwester bald,
sie betheiligte sich an der Pflege der &lteren, die zu jener Zeit noch schwer
verwirrt und erregt war, ohne dass jetzt ein ungiinstiger Einfluss zu bemerken
war. Die scheinbar vollsiindige Wiederherstellung erfolgte bald, wéhrend
die dltere Schwester erst nach Monaten genas ).

Von einem inducirten Irresein kann man hier nicht sprechen, da
es ganz verschiedene Psychosen waren. Ich glaube aber, dass die Er-
krankung der &Hlteren Schwester an Pneumonie allein nicht die psychische
Storung ausgelost hiitte, withrend der heftige Shok, den der Anblick der
véllig verwirrten und enorm erregten Schwester machen musste, ein
sehr schwerer war, wohl geeignet, die geistige Stérung anszulosen, wenn
zu deren Entstehung die néthigen Unterlagen vorhanden waren. Ich
will endlich noch kurz die gemeinsamen dtiologischen Momente
in unsern Fallen anfithven. Die Hereditiit spielt nur eine geringe
Rolle, von grosserer Bedeutung ist die Blutsverwandtschaft. Kine
geistige Inferioritiat des zu zweit erkrankten Individuums tritt hoch-
stens in einem Falle stirker hervor. Dagegen machten sica in unsern
Fillen ganz besonders die Gleichartigkeit der Charaktere schon
vor der Erkrankung, die ,Seelenharmonie“ und das innige ,Zu-
sammenleben® als begiinstigende Factoren geltend.

Zum Schluss spreche ich meinem hochverehrten Chef, Herrn Prof,
Dr. Siemerling fir die freundliche Ueberlassung des Materials auch
an dieser Stelle meinen besten Dank aus.

Marz 1900.

1) Anm. bei der Corr. Die dltere Schwester ist seitdem — trotz einer
Gebuart — vollkommen gesund geblieben, die jiingere Schwester befindet sich
dagegen seit November 1900 wieder in der Klinik wegen einer schweren Psy-
chose, die im Anschluss an eine Geburt aufgetreten ist.



