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Differential Diagnosis 
Visual Anomalies in Schizophrenics and Persons with Organic Brain Damage 

Summary. Sixty mental patients were tested for their reactions in a TAT using 
3 pictures characterized by a particular line quality (screen). The group of patients 
consisted of 20 schizophrenics, 20 persons with organic brain damage and another 
20 mental patients with no striking psychotic or cerebral disorder. 

There was no quantitative difference between schizophrenics and persons with 
organic brain damage in the interpretation of an abstraction from the picture 
material. When the approach of cognitive psychology was strictly adhered to, 
however, clear differences in visual perception emerged between schizophrenics 
and patients with organic brain damage. Only in the group of schizophrenics was 
it possible to discern a genuine anomaly of cognitive visual perception, in the 
form of fixation on the characteristic line quality of the pictures; this may be 
considered as a symptom of schizophrenia. From the point of view of learning 
psychology, this is a disorder of information intake. In keeping with the results 
of recent research it can be seen as an apparent over-accentuation of irrelevant 
detail in the sense that forms are classified without an organizing principle. Thus 
the sensory data are experienced and processed as of equal importance, and it is 
this which strikes the observer as a schizophrenic thought disturbance. The over- 
accentuation in the case of the persons with organic brain damage appears at 
first glance but is probably to be interpreted as the result of a pathologic increase 
in sensitivity caused by continuous overburdening in the cognitive psychological 
struggle with the environment. 

Key words: Performance in Visual Perception -- Picture Background Rela- 
tionship -- Visual Anomalies -- Performance in Visual-Cognitive Abstraction -- 
TAT Stories. 

Zusammen/assung. Es wurden 60 psychiatrisehe Patienten (20 Schizophrene, 
20 cerebralgesch~idigte Personen, 20 andere psychiatrische Patienten, jedoeh nicht 
psychotisch oder cerebral auff~llig) mit 3 TAT-~hnlichen Bildern, die einen beson- 
deren Strichcharakter (Raster) aufwiesen, untersucht. 

Es zeigte sich, dall Schizophrene und Gehirnorganiker im Hinblick auf Inter- 
pretation und Abstraktion vom Bildmaterial quantitativ nicht zu trennen sind. 
Unter einen rein wahrnehmungspsychologischen Aspokt gestellt, zeigten sich jedoch 
deutliehe Unterschiede (im Bereich der visuellen Wahrnehmungsleistung) zwisehen 
Schizophrenen und Gehirnorganikern. Ansschlielllich bei der Gruppe der Schizo- 
phrenen konnte eine echte Anomalie im kognitiven visuellen Wahrnehmungsbereieh 
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aufgezeigt werden, die als Symptom schizophrener Erkrankung betrachtet werden 
kann: Fixierung auf den Strichcharakter der Bilder. Es handelt sich unter lem- 
psychologischen Aspekten um eine St6rung der Tnformationsaufnahme. Wit k6nnen 
bier iibereinstimmend mit neueren Untersuchungen eine scheinbare ~rberakzentuie- 
rung irrelevanter Details im Sinne einer Gestaltgliederung ohne Ordnungstendenz 
annehmen. Die Sinnesdaten werden dabei gleichrangig erlebt und verarbeitet; diese 
Verarbeitung imponiert dann als schizophrene Denkst6rung. In Abgrenzung dazu 
diirfte die zun~ehst ~hnliche t~berakzentuierung beim Gehirnorganiker eher als 
l~olge pathologisch gesteigerter Empflndlichkeit auf Grund st~ndiger t?berforderung 
in dem wahmehmungspsychologischen Auseinandersetzungsproze6 mit der Umwelt 
interpretiert werden. 

Schliisselw6rter: Visuelle Wahrnehmungsleistungen -- Figurhintergrund-Rela- 
tionen -- Visuelle Anomalien -- Visuell-kognitive Abstraktionsleistungen -- TAT- 
Geschichten. 

Einleitung 
Schizophrenien mit unproduktiver Symptomatik und organische 

Psychosyndrome ohne vordergriindigen, hirnpathologischen Befund 
bereiten im klinischen Alltag gro6e differentialdiagnostische Schwierig- 
keiten beziiglieh ihrer Abgrenzung und/oder nosologisehen Zuordnung 
(Leonhard, 1959, S. 3 und Wieck, 1967, S. 278). Sofern nicht neuro- 
]ogische, himpathologische oder serologische Befunde zu Hilfe kommen, 
stehen im Vordergrund eines allgemein differentialdiagnostischen 
Bemiihens die Analyse des Sprachverhaltens, die z.T. eine Unter- 
seheidung in eine schizophrene und eine gehirnorganische SprachstSrung 
gestattet (Schneider, 1925; Kleist, 1934; Flegel, 1965; Chomsky, 1970) 
und/oder psychologisehe Testveffahren (z. B. Wechsler, 1964) und/oder 
die Analyse yon Ver~nderungen allgemeiner Wahrnehmungsleistungen 
(SiiUwold, 1971; Gross u. Huber, 1972). Trotz der Untersehiedlichkeit 
dieser Methoden st6Bt man jedoch immer wieder bei den Schizophrenien 
auf differentialdiagnostisch erschwerende Analogien zu hirnorganischen 
StSrtmgen. Bei der sprachlichen Analyse ist die Ersehwerung vor allem 
durch die Verschr~nkung (schizophren-)paralogischer mit (gehirn. 
organisch-) a-logischer DenkstSrung gegeben (vgl. hier vor allem Kleist 
und Flegel); bei der Anwendung yon psychologischen Testverfahren 
stSBt man eher auf Analogien und J~hnliehkeiten als auf quantitativ 
trennende Testkriterien (Hartung, 1971 ; Schlegel, 1972). Was schlieBlich 
die Wahrnehmungsver~nderungen betrifft, so implizieren diese eine 
Reihe yon Analogien, welche die Schizophrenien unter Aufgabe des aus- 
schlieBlich Endogenen in die N~he einer multifaktoriellen, komplexen 
Genese bringen. Die neuerdings beachteten StSrungen der visuellen Per- 
zeption bei beginnenden schizophrenen Erkrankungen sollen im Rahmen 
dieser Studie hirnpathologisch begriindeten Ph~nomenen gegenfiber- 
gestellt werden in Erg~nzung zu der Studie yon Gross und Huber, wobei 
auf die yon Sfillwold genannten Basisst6rungen unter lernpsycholo- 
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gischen Aspekten besonderer Bezug genommen werden soll. I m  Vorder- 
grund unserer Studie s teht  deshalb der Versuch einer qual i ta t iven 
Trennung visueller Anomalien im Sinne kognit iver StSrungen bei Schizo- 
phrenen und Gehirnorganikern. 

Patienten und Methodik 

Zur Untersuehung gelangten N ~ 60 Versuchspersonen, die sich wie folgt auf- 
teilen: 

N = 20 Schizophrene, 
N = 20 cerebralgesch~idigte Personen, 
N = 20 ,,Normalpersonen" (= Na-Personen). 

Bei den schizophrenen Versuchspersonen handelt es sich um keine dauer- 
hospitalisierten oder schizophren-dementen Personen und bei den Gehirnorganikern 
um keine frisehen oder organisch-dementen FRlle. Unter ,,Normalpersonen" werden 
Versuchspersonen verstanden, die nicht schizophren und nicht cerebral auff~llig, 
die jedoch z. T. in psychiatrisch-stationRrer Behandlung waren (z. B. Suicidversueh, 
abnorme Erlebnisreaktionen u. ii.). Bei der Auswahl der untersuchten Personen 
wurde auf eine normale Streuung beziiglich Alter, Gesehlecht und sozioSkonomischer 
Status geachtet. 

In der experimentellen Situation wurden die Versuchspersonen mit drei Bild- 
motiven (aus dem Wirtschaftsmagazin CAPITAL Nr. 9/1968, S. 55/56) konfrontiert 
(s. Anhang), wobei die ffir unsere Untersuchung hypothetiseh interessante Strich- 
rasterthematik vergrSl3ert wurde. Jedes Bildmotiv, auf eine kartonierte Tafel auf- 
geklebt, hatte das Format 18• 11 cm. Diese drei Motive, Varianten des TAT- 
(Murray, 1935) und des ,,need achievement"-Tests (McClelland, 1953), wurden 
den Versuehspersonen einzeln vorgelegt, sie hatten zu jeder Tafel in TAT-~hnlicher 
Weise eine Geschichte zu erz~,hlen. Die Geschichten wurden mit EinverstRndnis der 
Versuehspersonen auf Tonband aufgenommen und protokolliert. Die Auswertung 
erfolgte ausschlieBlieh unter wahrnehmungspsychologischen Aspekten, wobei im 
Vordergrund der Analyse der kognitive Auseinandersetzungsprozefl mit der Bild- 
vorlage stand (z. B. Informationsaufnahme, selektive Filterung, Ordnungs- und 
Klassifizierungstendenzen, Wahrnehmungsfixierungen u. ~i.). 

Ergebnisse 

I n  dem folgenden Abschni t t  werden die Ergebnisse der TAT-Strich- 
raster-Tafeln dargesteUt. 

1. A uswertung der T A T-Strichraster-B ildgeschichten 

Die Auswertung der Bildgeschichten erfolgte nach Abstraktions-  
leistung orientierten, wahrnehmungspsychologischen Kriterien, d. h. ftir 
die Auswertung der Geschichten steht  in erster Linie der Auseinander- 
setzungsgrad wahrnehmungspsychologischer  und  kognit iver Ar t  im 
Vordergrund.  Die Bildgeschichten wurden also unter  dem Gesichtspunkt  
analysiert,  in welcher Weise und  in welchem Grad der Ausgangsstimulus,  

18" 
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in diesem Fall das vorgezeigte Strichrasterbild, umgestaltet bzw. in eine 
Geschichte transformiert werden konnte. Wir gingen davon aus, die 
Geschichten nach dem Grad ihrer LoslSsung yon der Vorlage zu grup- 
pieren. Wir teilten die Geschichten dabei in vier Abstraktionsstufen ein: 

- -  Deskription = D 
- -  originelle, die Bildvorlage noeh sinnvoll ein- 

sehlieBende LSsung, erlebnisbetonte Deskription = E 
-- auffallende, die Bildvorlage vernachl~ssigende oder 

stark ver~ndernde SpeziallSsung = fE 
-- vulg~tr-reflektierende LSsung : V 

Im folgenden wollen wir auf die Beschreibung der ftir die Auswertung 
der Bildgesehiehten verwendeten abstraktiven Kategorien eingehen. 

a) Deskription ( =  D) 

Wir bezeichnen den AuseinandersetzungsprozeB einer Versuchs- 
person als Deskription, wenn er sich am wenigsten yon der Bildvorlage 
15st, wenn er also in etwa eine genaue Detailschilderung darstellt. Die 
Signierungskategorie ,,Deskription" kann kurz wie folgt eharakterisiert 
werden: 

Genaue Detailschilderung, 
nicht bzw. wenig Stimmungshaftes, 
keine oder nur wenige zwischenmenschliche Beziehungen, 
spielt meist in Gegenwartsituation, 
genaue Detailschilderung, gegenst~ndliche Deutungen, 
reine Bildbeschreibung. 

Die Signierung ,,Deskription" soll im folgenden an einem Beispiel 
verdeutlicht werden. 

Erwin S., sehizophren (Abb. l) 

,,Ein Mann schaut hinter eisernen Vorhi~ngen, hinter St~ben, eisernen 
und guckt ins Freie. Mittleres Alter, 30--40, weil lauter Striche, in einem 
GefKngnis oder in einer Nervenklinik u n d e r  guckt ins Freie." 

b) Erlebnisbetonte Deskription ( :  E) 

Von den reinen Deskriptionen lassen sich erlebnisbetonte Deskrip- 
tionen deutlich abheben. Es handelt sich hierbei um Geschichten, die in 
fast jeder Hinsicht zwar noch an die Vorlage gebunden sind, die aber 
die in der Vorlage dargestellten Personen als in Handlungen begriffen 
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Abb. 1 

Abb. 2 

Abb. 3 
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abbilden, d. h., aus einem stehenden Bild wird meist jetzt ein bewegtes 
Bild. Auch die Zeitdimensionen sind veriindert, aus der Gegenwart der 
Deskription heraus kSnnen jetzt  Zeitdimensionen der Vergangenheit 
und der Zukunft  mit  eingehen. AuBerdem finden sich auf  dieser Abstrak- 
tionsstufe sehr oft psychische Aktivit~ten, z. B. Akte des Wollens, Be- 
gehrens, Widerstrebens, welehe wiederum Anl/~sse fiir Handlungen ab- 
geben. Solche psychischen Aktivit~ten stellen jedoch noch nicht t tand-  
lungen selbst dar. Generell ist damit  gemeint, dab jetzt  psychische, vor 
allem fremdpsychische Gegebenheiten Beachtung finden. Die oben be- 
schriebene Signierungsstufe soll nun wieder an einem Beispiel dargestellt 
werden. 

Alfred B., Na-Person (Abb. 1) 

, ,Ja also, da hab ich gesagt, dab das etwa ein beobachtender Mensch 
ist, der steht am Fenster, schaut auf  die StraBe, beobachtet  einen Vor- 
gang, z .B.  Menschenauflauf, Unfall, Autounfall, steht anteilslos da, 
interessiert die Sache wenig, die Leute sind ihm fremd, trotzdem schaut 
er interessiert zu, weil es vielleicht aufregend ist, er denkt vielleicht, wenn 
mir nahestehende Personen darin verwickelt wiiren, was w/irde ich jetzt 
tun in der Situation, ja und sonst berfihrt es ihn an und ffir sich nicht, 
lal~t ihn kalt ." 

c) Erlebnishafte, von der Bildvorlage weitgehend losgel6ste Erz~hlung 

(~- fE) 

Diese Geschichten sind dadurch gekennzeichnet, dab nur noch ein 
sehr loser Zusammenhang mit  der Vorlage besteht. I m  Auseinander- 
setzungsprozeB mit  der Bildvorlage t r i t t  hier ein neues Element hinzu, 
eine neue Auseinandersetzungstechnik, die beispielsweise beim Ror- 
schach-Test unter dem Terminus Konfabulation bekannt  ist. Ftir den 
AuseinandersetzungsprozeB mit  der Bildvorlage heiBt das bei unseren 
Versuehspersonen, dab diese hier ,,fabulieren", d. h., die Vorlage wird 
frei umgestaltet,  so dab Zuordnung yon Bild und Geschichte sehr schwer- 
fallen kann. Meist finder sich nur noch eine Rahmenerz~hlung, die Vor- 
lage selbst wird zum Detail. In  der Geschichte selbst kSnnen die Zeit- 
dimensionen Vergangenheit, Gegenwart und Zukunft  zusammen ent- 
halten sein, auBerdem zeichnen sich diese Geschichten mit  einem Zug 
zum Sensationellen, zum ~bertr iebenen oder zum UngewShnlichen aus. 
Die Motive und Neigungen der handelnden Personen stehen bei diesen 
Geschichten meist im Vordergrund. Ein Beispiel soll diese Abstraktions- 
stufe kurz verdeutlichen. 
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Christa U., Na-Person (Abb. 1) 

,,Da ist ein Mann, der zieht demni~chst um, er hat sich mit seiner 
Frau ein Haus gebaut oder auch gekauft, jetzt  sucht er sich in einem 
Gardinengesch~ft Vorhgnge aus und nun hat  er recbt hfibsche Stores 
gefunden, die kosten zwar einen Haufen Geld, aber die kauft er sich, 
ja, das ist ein bil]chen eine umgekehrte Situation, na ja, diese Vorh~nge 
kauft er eben." 

d) Vulgs Erz/~hlung (~- V) 

Damit sind Geschichten gemeint, bei denen verallgemeinerte Betrach- 
tungen oder Betrachtungen, die auf pers6nlich-reflektierende Erfah- 
rungen zurfickgehen, im Vordergrund stehen, die z .T .  bereits bei der 
letzten Gruppe zum Ausdruck kamen. So sind die Geschichten oft ge- 
kennzeichnet yon Lebensweisheiten und yon der l~bernahme fertiger 
Urteilsschemata (Stereotypien, Vorurteilen, vgl. Allport). Aber auch die 
Mehrdeutigkeit des Brides ist damit gemeint, im Sinne einer die Ver- 
suchsperson belastende Unsicherheit, welehe in etwa dem ,,Unsicherheits- 
symptom" innerhalb des Auseinandersetzungsprozesses mit den Ror- 
schach-Tafeln nahekommt (vgl. Bohm, 1967, S. 137). Folgende Antwort- 
beispiele sollen die ,,vulg~r-reflektierende Erz/~hlung" wiedergeben: 

Frau R., gehirnorganisch (Abb. 1) 

,,Ich weil~ nicht, ob das mein Bruder ist, ich kenne ihn nicht, ich 
weiB nicht richtig, ich kenne sein Gesicht noch nicht so arg, da kann ich 
nicht viel sagen. Von meinen Leuten kann ich schon sagen, dab meine 
Leute sehr gut zu mir sind, mein Bruder -- sie geben mir zu essen, wenn 
ich heimkomme, sehr gute Leute habe. Erst einmal auf der Stral~e babe 
was gefragt." 

Hans B., schizophren (Abb. 3) 

,,Es kSnnte ein Meister sein in seiner Firma oder ein Ingenieur, es 
kSnnte ein Arzt sein, aber das sieht nicht so aus, weil wit keine Instru- 
mente sehen. Was maeht der wohl ? Er  sitzt in seinem Bfiro und arbeitet. 
Es kSnnte auch ein Maler sein, ein Zeichner sein oder ein Architekt." 

2. Quantitative Analyse 

Im Rahmen einer statistisehen Analyse wurde znn/~chst untersucht, 
ob und inwieweit statistisch bedeutsame Unterschiede beziiglich des 
Grades der AblSsung vom Bildmaterial (Grad der visuell-kognitiven Ab- 
straktion) vorhanden sind, die -- gem/i,l~ unseren experimentellen Be- 
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dingungen - -  gruppenspezifisch interpretiert  werden kSnnen. Die vier 
Auswertungskategorien verteilten sich wie folgt fiber die 3 Gruppen: 

H~tufigkeitsverteilung der Abstraktionsstufen 

D E fE V X 2:max 

Schizophrene 40 10 6 3 59 60 
Na-Personen 7 33 17 2 59 60 
Gehirnorganiker 36 14 5 2 57 60 

Erkl~rungen: D = Deskription; E ~ Erlebnisbetonte Deskription; fE = er- 
lebnishafte, vonder  Bildvorlage weitgehend losgelSste Erz~hlung; V=Vulg~r- 
reflektierende Erz~hlung; Xmax = 60 (3 Tafeln ~ N ~ 20). 

Auf Grund der qualitativen Merkmalseinstufung wird die Signifikanz- 
prfifung mit  ~2-Test vorgenommen. Signifikanzniveau soll 1 ~ sein. 

I m  Gruppenpaarvergleich ergeben sich folgende Werte:  

Schizophrene - -  Gehirnorganiker : Z 2 ---- 3,99; d] ---- 3; 
nicht signifikant; 

Schizophrene - -  Na-Personen: ~ = 40,88; d] = 3; sehr signifikant; 

Gehirnorganiker - -  Na-Personen: ~ ---- 33,73; d] -= 3; sehr signifikant. 

Die statistisehe, quanti tat ive Analyse hat  gezeigt, da~ Schizophrene 
und Gehirnorganiker sich des gleichen Abstraktionsprozesses bei Kon- 
frontation mit  dem Bildmaterial bedienten: Schizophrene und Gehirn- 
organiker sind weitgehend beschreibend und detailierend in ihren LSsungs- 
versuchen, dagegen nur selten interpretativ-abstrahierend. 

Diese beiden Gruppen unterscheiden sich dadurch in statistisch ge- 
sicherter Weise v o n d e r  Gruppe der Na-Personen, die sich weitgehend 
interpretat iv-abstrahierend und erlebnisbetont in ihrem LoslSsungsprozeB 
yon den einzelnen TAT-Tafeln imponierten. Diese Analyse hat  weiterhin 
deutlich gemacht, dab Schizophrene und cerebralgesch~digte Personen 
unter einem rein quanti tat iven Aspekt nicht zu trennen sind. Dieser Sach- 
verhalt  erinnert an die schwierige differentialdiagnostische Trennung yon 
Sehizophrenen und Gehirnorganikern anhand psychometrischer Kriterien 
(vgl. Weehsler, 1964). Man kann an dieser Stelle annehmen, dal~ zur 
Trennung der beiden Gruppen auf die Analyse qualitativer Kriterien 
besonderer Wert  gelegt werden muB. Trotz der ~hnlichkeit im Los- 
15sungsprozeB yon den TAT-Tafeln scheint dieser Auseinandersetzungs- 
prozeB differenzierter zu sein als im Vergleich yon quanti tat iven Daten 
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ausgedrfickt und aufgezeigt werden kann. Wir mfissen an dieser Stelle 
vermuten, da$ die bei den Schizophrenen und Gehirnorganikern/ihnlichen 
bzw. gleichen quantitativen Ergebnisse einen qualitativ voneinander 
verschiedenen Hintergrund haben. Dieser Vermutung werden wir gezielt 
im n/ichsten Kapitel nachgehen. 

3. Qualitative Analyse 

Wenn wir nun die quantitativ nur minimal voneinander unter- 
sehiedenen Ergebnisse der Sehizophrenen und der Gehirnorganiker inner- 
halb der TAT-Geschichten einer qualitativen Analyse unterziehen, so 
tritt ein auff/flliger Befund, der allerdings auf die quantitativ-statistische 
Analyse keinen Einflu$ nahm, trotzdem aber objektiv und vergleichbar 
ist, hervor: Fast ausschlie$1ich (mit Ausnahme yon einem Fall bei der 
Gruppe der Gehirnorganiker) finden sich bei der Gruppe der Schizo- 
phrenen wahrnehmungspsychologiseh relevante Fixierungen au] den 
Strichcharakter der drei TAT-Tafeln. 

An folgenden Beispielen kann dies nachvollzogen werden: 

Erwin S., sehizophren (Abb. 1) 

,,Ein Mann schaut hinter eisernen St/iben, eisernen und guckt ins 
Freie. Mittleres Alter, 30--40. Weil lauter Striehe, in einem Gef/~ng- 
nis oder in einer Nervenkl inik . . ."  

Werner R., schizophren (Abb. 2) 

,,Die Wand hat so Punkte, drei M/inner unterhalten s i c h . . . "  

Eva M., schizophren (Abb. 1) 

,,Hier sucht der Mann etwas, der meint, er ist im Gef/~ngnis oder 
wohin die Striche d e u t e n . . . "  

Frau F., schizophren (Abb. 3) 

, , . . .  und ein Bild steht auch da und lauter Streifen sehe ich auch 
wieder . . . "  

Frau F., schizophren (Abb. 1) 

. . . . .  aber was kann ich nicht erkennen, weil lauter Streifen s i n d . . . "  

Ruth D., schizophren (Abb. 2) 

. . . . .  das Bild ist auch schraffiert, aber deswegen iiberhaupt vom 
Gefiingnis zu sprechen ist manchmal schwierig.. ." 
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Diese oben dargestellte Strichthematik innerhalb der Gruppe der 
Schizophrenen k6nnte man als wahrnehmungspsychologisch auff~llige 
Fixierung im Auseinandersetzungsprozel~ mit der Bildvorlage inter- 
pretieren. Sie beeinflul3t den Grad der Abl6sung yon der Bildvorlage 
derart, dab schizophrene Versuchspersonen auf dem Niveau der reinen 
Deskription stehen bleiben. Bei der Gruppe der Gehirnorganiker tritt 
diese Art des Auseinandersetzungsprozesses nicht auf. Betrachtet man 
dagegen die Abstraktionsstufe ,,reine Deskription" bei der Gruppe der 
Gehirnorganiker, so zeigt es sich, dal3 diese durch linguistisch meist un- 
auff~llige Bildbeschreibungen repr~sentiert werden. Die geschilderte Auf- 
f~lligkeit dagegen bei der Gruppe der Schizophrenen dfirfte jedoch als 
echte Anomalie im kognitiven Bereich und als Symptom schizophrener 
Erkrankung betrachtet werden. So weisen auch in neuerer Zeit durch- 
geffihrte quantitative Studien fibereinstimmend auf/~hnliche St6rungen 
im kognitiven Bereich hin. So land R. W. Payne in einem Klassifizierungs- 
test, dab Schizophrene signifikant mehr Einteilungen bei Gruppierungs- 
aufgaben bilden als andere klinisch-psychologiseh auff~llige Gruppen 
(depressive und neurotische). Die inads Konzeptbildung, wie sie 
Payne nannte, dfirfte als St6rung der kognitiven Filterung anzusehen 
sein, welche normalerweise die irrelevanten Vorstellungen und Sinnes- 
daten eliminiert. Mit anderen Worten hei[3t das, da~ die kognitive T~tig- 
keit in ihrem sonst geordneten und kontinuierlichen Ablauf durch eine 
fiberbetonte Akzentuierung irrelevanter Details bei den Schizophrenen 
gest6rt ist (vgl. Payne, 1960 und 1966). 

Versucht man an dieser Stelle diese St6rung noch n~her zu erkl~ren. 
so bieten sich auf Grund jfingster Untersuchungen noch weitere Kriterien 
der ~berlegung an. Sfillwold (1971) wies unter einem lernpsychologischen 
Aspekt auf folgende, frfihen Symptome der Schizophrenie hin, die unsere 
bisher aufgefiihrten Grundannahmen sttitzen und erweitern k6nnen. 
Nach Sfillwold ist die schizophrene Symptomatik gekennzeichnet 

1. durch die St6rung der Informationsaufnahme. Sie wird erkl~rt 
durch eine erh6hte sensorisehe Wachheit und die daraus resultierende 
erhShte Ablenkung durch Nebenreize. 

2. Die Verbindung zwischen Motilit~t und Wahrnehmung ist gest6rt. 
Dies ffihrt u. a. zu einer Differenzierungsschw~che, die sich vor allem 
dann imponiert, wenn gleichzeitige Reaktionen verschiedener Sinnes- 
modalit~ten vorliegen. 

3. Auftreten yon DenkstSrungen, indem logisehe Sequenzen dureh 
irrelevante assoziative Verkniipfungen gestSrt werden. E. Bleuler sprach 
in diesem Zusammenhang frfiher yon ,,assoziativer Lockerung" (er ver- 
mutete, dal3 assoziative Bindeglieder verlorengegangen sind). 
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4. St6rungen der visueUen Perzeption. Hiermit sind gemeint der Ver- 
lust, selektiv filtern zu k6nnen, die mangelnde Feldstrukturierung, die 
St6rungen der Gr6Benkonstanz und der Stabilit~t und sehlieBlieh die 
Enddifferenzierung der Figurhintergrundverh~ltnisse (aueh ~nderung 
yon Tiefensehen und Kontrastph/inomenen). 

Die hier kurz aufgeffihrten ~berlegungen yon Bleuler, Payne und 
Siillwold kSnnten den interpretativen Hintergrund fiir das bei der Gruppe 
der Sehizophrenen im Rahmen dieser Untersuehung aufgetretene 
Ph~nomen der Wahrnehmungs-Fixierung auf die Striehthematik der 
TAT-Tafeln darstellen, auf dem es sieh lohnt, an dieser Stelle noch 
einige Diskussionsfiberlegungen anzukniipfen. Wir k6nnen annehmen, 
dab der AuseinandersetzungsprozeB mit der Bildtafel beim Sehizophrenen 
beeintr~ehtigt wird dureh eine StSrung der visuellen Perzeption. Bei 
unseren Bildtafeln k6nnen wir vermuten, dab vor allem der Differen- 
zierungsprozel~ yon Figurhintergrund nieht gelingt oder als solcher nieht 
erfaBt wird. Die Informationsaufnahme ist ges~6rt, Sinnesdaten k6nnen 
nicht selektiv gefiltert werden, Nebenreize nicht als solehe kognitiv ein- 
geordnet werden. Wir mfissen deshalb vermuten, dab die bei Payne 
besehriebene Oberakzentuierung yon irrelevanten (ffir uns irrelevanten) 
Details daher nur eine seheinbare ist, dab diese fiir uns imponierende 
seheinbare Uberakzentuierung wahrseheinlieh Ausdruek einer Gestalt- 
gliederung ohne Ordnungstendenz ist. Die Sinnesdaten werden als gleieh- 
rangig erlebt und verarbeitet. Diese Verarbeitung erscheint uns dann als 
Denkst6rung; denn dureh mangelnde Ordnungstendenz (z. B. Fehlen 
einer Hierarehie) sind die logisehen Sequenzen gest6rt und die Antworten 
wirken (wie Bleuler beschrieben hat) nur noch lose mit der richtigen 
Antwort assoziiert. 

In Abgrenzung dazu diirfte die genannte ~berakzentuierung eher 
dem Gehirnorganiker zuzuordnen sein als Folge pathologiseh gesteigerter 
Empfindliehkeit auf Grund st~ndiger Uberforderung in dem wahr- 
nehmungspsyehologisehen AuseinandersetzungsprozeB mit der Umwelt. 
Dem Gehirnorganiker ist -- ~hnlieh dem Sehizophrenen -- testpsyeho- 
logiseh (z. B. Benton-Test) eine StSrung innerhalb visueller Wahrneh- 
mungsleistungen zu eigen, die jedoeh andere Folgezust~nde haben diirfte 
als beim Sehizophrenen. Die ebenfalls beim Gehirnorganiker naehweis- 
bare St6rung der Figurhintergrund-Relation l~13t eher ein perseverierend 
am Detail verhaftetes Vorgehen vermuten. Starre, Verlangsamung, 
fixierende Einstellungen auf Grund mangelnder Umstellungsf~higkeit 
kennzeichnen den AuseinandersetzungsprozeB (yon pers6nliehkeits- 
relevanten Merkmalen wie Distanzlosigkeit, verminderte Mitsehwingungs- 
f~higkeit, Arglosigkeit, Vertrauensseligkeit abgesehen) innerhalb dieser 
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Untersuehung mit der TAT-Tafel. Die fixierten Einstellungen und das 
perseverierend-detailverhaftete Vorgehen verhindern beim Gehirn- 
organiker eine fiber das Maf~ der Deskription hinausgehende Abstands- 
gewinnung, sie zeigt sich jedoeh gegenfiber der Abstraktionsstufe -D- 
beim Schizophrenen doch noch im Endeffekt als durehschnittliche Los- 
15sung vom Bildmaterial. 

Wir wollen abschhe$end diese ~Jberlegungen und Vermutungen noch 
einmal kurz an einigen TAT-Gesehichten ,,testen" : 

Erwin S., schizophren (Abb. 2) 

,,Ein Mann schaut hinter eisernen Gittern verzweifelt, er schaut hier 
zu Verbrechern, die eingesperrt sind in Gittern, die Striche sind Gitter 
und er hat einen gestreiften Anzug an, das ist vielleicht auch ein Ge- 
fangener, aber warum sind die gestreift und keine weiBe ? Weft so ge- 
streift, die Streifen sind G i t t e r . . . "  

Ganz deutlich sehen wir hier die StSrung im DifferenzierungsprozeB 
yon Figurhintergrund nnd die kognitiv nieht mehr mSgliehe Einordnung 
yon Nebenreizen. Die Ordnung des Datenmaterials ist verlorengegangen. 
Die Abstraktionsstufe ist -D- im Sinne einer chaotisehen Beschreibung 
bei loser Assoziierung mit einer vielleicht riehtigen Antwort. 

Hildegard S., gehirnorganisch (Abb. 1) 

,,Hier ist ein Unfall geschehen, entweder mit einem Auto, eine Person 
oder solche, die dann mit dem Auto weiterfahren and lassen eine Person 
ganz, ganz unbesorgt liegen, ohne dab sie sich kfimmern, was eigentlich 
geschehen ist und wer ist der Schuldige, der flieht gew6hnlich und lassen 
die kranken Personen hilflos zurfick. Ursache, gew6hnlich zu schnelles 
Fahren, zu schnelles Fahren. Geschehen also zu schnelles Fahren, nur 
mit Autos, wie es heute vorkommt, frfiher waren ja keine Autos." 

Vergleicht man diesen AuseinandersetzungsprozeB mit dem TAT- 
Bild mit dem oben aufgezeigten Schizophrenen, so zeigen sich deutliche 
Unterschiede auf, obwohl der Grad der Abstraktion zun/~chst /~hnlich 
zu sein scheint. Dominierte beim Sehizophrenen die Aufhebung yon 
Selektion und Ordnang der einzelnen Bildinformationsdaten, so stehen 
bier beim Gehirnorganiker fixierende Einstellungen, Perseverationen and 
mangelnde Umstellf/~higkeit im Vordergrund, die dem ganzen Ausein- 
andersetzungsprozeB eine gewisse Themenstarre verleihen, vor allem 
auf Grund des perseverierenden, detailverhafteten Vorgehens. Im Ab- 
16sungsgrad yon der Bildvorlage scheint jedoch mehr Abstand und Los- 
16sung vorhanden zu sein als bei der oben dargestellten Bildgeschichte 
der schizophrenen Versuchsperson. 



Visuelle Anomalien bei Schizophrenen und Gehirnorganikern 283 

Zum AbschluB noeh ein Vergleieh zu den Na-Personen: 

Fred W., Na-Person (Abb. 2) 

,,Der Meierhofer und Ditze traten aus dem dnnklen Korridor des 
Kasinos wieder hinaus ins helle Tageslieht. P15tzlich stand er vor ihnen, 
ihr alter Kamerad, mit dem sie jahrelang zusammen gewesen waren. Ein 
biBehen ungli~ubig, ja ein bil~chen verdutzt, sahen ihre Gesichter, aber 
dann war der Erfolg des Wiedersehens um so grSBer. Mit Sehulterklopfen, 
mit Mensch alter Junge, begriiBten sie sieh und dann gab es viel zu 
erzs Ditze und sein Freund, sie waren in Eile, der Dienst rief sie 
und sie muBten schnell zuriick. Also, wann treffen wir uns wieder ? Bist 
du heute abend noch hier ? Gut, daIm um 6 im Kasino. Wir machen 
einen drauf. Servus, bis gleieh, bis heute abend." 

Der wesentliehe Unterschied zu den beiden vorher aufgefiihrten Ge- 
schichten besteht in der LoslSsnng yon den Details unter Mitberiick- 
sichtigung bzw. J4_nderung yon Raum- und Zeitdimensionen sowie in der 
Darstellung eigen- und fremdpsyehischer Gegebenheiten. In  abstrahie- 
render Weise wird v o n d e r  Bildtafel Abstand gewonnen, Kleindetails 
werden zu Rahmenbedingungen yon Handlungen. 

Herrn Prof. Dr. H. H. Wieck, Herrn Prof. Dr. H. Grosch (Univ.-Nervenklinik 
Erlangen), Herrn Prof. Dr. F. W. Bronisch (Psychiatr.- und Nervenklinik Niirn- 
berg) danke ich sehr herzlich fiir die freundliehe Unterstiitzung. 

Dem Wirtsehaftsmagazin CAPITAL danke ich fiir die freundliche Genehmigung 
zur VcrSffentlichung der Bildmotive. Frau W. Diesel danke ich fiir die Manuskript- 
ffihrung. 
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