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ein neuer Arbeitgeber erf~hrt davon. Wo bleibt da das i~rztliche Berufsgeheimnis ?! Man 
kann daher B a l t h a z a r d  und der Kommission nur beipflichten: Das allgemeine Interesse, 
das hShere soziale Interesse (und das materielle Interesse des Versicherten, d. Verf.) nehmen 
dem ~rztlichen Berufsgeheimnis den absoluten Charakter. Bei der zunehmenden Anzahl 
sozialer und sozialhygieniseher Gesetze mul~ das Gewissen des Arz tes  fiir seine Ent- 
seheidung und die Frage der O f f e n b a r u n g  des Berufsgeheimnisses a u s se h l a gge be nd  sein. 
Dementspreehend mfissen auch die Bestimmungen des w 378 des Strafgesetzbuehes gemildert 
werden. Es ist unklug yon den ~rzten, sich hinter dem ~rztlichen Berufsgeheimnis wie hinter 
Festungsmauern zu verbarrikadieren, ohne der modernen sozialen Entwicklung Rechnung 
zu tragen. - -  II.  Das arztliche Berufsgeheimnis und die sozialen Versicherungen (M. L. Bard). 
Die Kommission bat leider nicht dazu Stellung genommen, dab die Xrzteschaft den neuen Ge- 
setzen die Mitarbeit versagen will. Das auf dem Gewissen beruhende Berufsgeheimnis bleibt 
abh~ngig vom Gewissen. Das ist nicht so, wie bei dem aus dem Gesetz kommenden Berufs- 
geheimnis, das fiber das Gewissen gestellt wird. Was ein Gesetz geschaffen hat, kann durch 
ein sp~teres Gesetz beseitigt werden. Es ist ein relatives Reeht! Diese Theorie dr~ngt sich auf, 
seit verschiedene Gesetze die frfihere Unantastbarkeit des Arztgeheimnisses beeintr~chtigt 
haben. Das Arztgeheimnis muB die Regel bleiben, es kSnnen aber gesetzliehe Ausnahmen 
zugelassen werden. Statistische ~eststellungen k6nnen naeh Art des Schweizer Brauches 
ohne Preisgabe des Namens erfolgen. Die Anmeldung der Infektionskrankheiten ist notwendig. 
Verf. stellt folgende Thesen auf. Die abso lu t e  U n v e r l e t z b a r k e i t  des Arz tgehe imn i s se s  
b e s t e h t  n i c h t  mehr ,  da gewisse Gesetze Offenbarungen zulassen oder verlangen. Die 
Verpflichtung zum i~rztlichen Be ru f sgehe imn i s  muB au fgehoben  werden,  wenn  
ein h6heres  6 f fen t l i ches  I n t e r e s s e  besteht. Die A u s n a h m e n  yon der Regel miissen 
gese tz l ich  festgelegt werden, d a m i t  jede i n d i v i d u e l l e  B e u r t e i l u n g  und jede pers6n-  
l iehe V e r a n t w o r t l i c h k e i t  des Arz tes  en t f a l l t .  Derartige gesetzliche Ausnahmen 
dfirften aber von 2 B e d i n g u n g e n  abhangig sein: 1. Es muB ein o f f ens i ch t l i che r  N u t z e n  
daraus entstehen. 2. Der Zweck darf n i c h t  auch durch  andere  Mi t t e l  e r r e i chba r  
sein. Zweckm~Big w~re es auch, daran zu denken, dab bestehende MiBstande dadureh beseitigt 
und die Offenbarung des arztlichen Berufsgeheimnis in vielen F~llen vermieden werden k6nne, 
wenn die Versieherten an der Behandlungskostenersparnis und der Schnelligkeit der Heilung 
interessiert werden und wenn die Kontrolle der Arbeitsf~higkeit und ihrer Dauer nicht durch 
die b e h a n d e l n d e n  Xrzte erfolgt; denn nur diese sind an das ~rztliche Berufsgeheimnis ge- 
bunden. Buhtz (Heidelberg). 

Ps~lchiatvie und ~levichtUche Ps~lcholo~lie. 
�9 Pilcz, Alexander: Die Aniangsstadien der wichtigsten Geisteskrankheiten. 

(Bfieher d. iirztl. Praxis. H, 1.) Wien u. Berlin: Julius Springer 1928. 58 S. u. 3 Abb. 
RM. 1.70. 

Kurzer und brauchbarer Ratgeber fiir den ~rztlichen Praktiker, der die friihzeitige Er- 
kennung der wichtigsten Geistesst6rungen vermittels einer anschaulichen Darstetlung ihrer 
initialen Erseheinungen erleichtert und damit auch reehtzeitig die richtigen therapeutischen 
und sozialen MaI3nahmen linden l~Bt. Birnbaum (Herzberge). 

�9 Stern, Felix: Die epidemische Encephalitis. 2. Au[l. (Monogr. a. d. Gesamtgeb. 
d. Neurol. u. Psyehiatrie. Hrsg. v. O. Foerster u. K. Wilmanns. H. 30.) Berlin: Julius 
Springer 1928. IV, 541 S. u. 71 Abb. RM. 56.--.  

Das bereits in zweiter neubearbeiteter Auflage vorliegende Encephalitiswerk, das den 
Niedersehlag einer reichen Erfahrung des Verf. bietet, gewinnt Berfihrungspnnkte mit der 
gerichtliehen Medizin speziell dadurch, dab es ausfiihrlieh auf die psyehischen Begleiterschei- 
nungen der StSrung, insbe~:ondere auf die sogenannten posteneephalitischen Charakterver- 
~nderungen bei Jugendliehen und bei Erwachsenen sowie auI die soziale und forensische Be- 
deutung der Erkrankung eingeht. Praktisch hervorbebenswert ist die neu gewonnene Er- 
Iahrung, daB die psyehopathischen und die psychopathiei~hnlichen Folgeerscheinungen doeh 
nieht soungiinstigverlaufen, wiemananfanglichannahm. BeztigliehderZurechnungsf~higkeits- 
irage legt Verf. das Hauptgewicht auf die Feststellung der organischen Hirnlasion. Eneepha- 
litiker prinzipiell fiir geseh~ftsunfahig zu erkl~ren, lehnt erab.  Auch andere gutaehtlich be- 
deutsame Fragen werden in dem Werke gewtirdigt, so dab der Geriehtsmediziner bier allent- 
halben eine wertvolle Hilfe auf einem bisher noeh nicht geniigend zum i~rztlichen Allgemelngut 
gewordenen Gebiete finder. Birnbaum (Herzberge). 

Riese, Walther: Krieg und Sehizophrenien nebst Bemerkungen zur Psychopatho- 
logic der Schizophrenen. Allg. i~rztl. Z. Psychother. 1, 509--519 (1928). 

Mit Betrachtungen und Behauptungen sucht R i e s e  nach einer Begriindung 
fiir die Versorgungsanspriiche der w~hrend des Kriegsdienstes oder nachher an Schizo- 
phrenic Erkrankten.  Wie er sein Problem anfal~t, zeigt der Satz: ,,Wir miissen dahcr 



171 

die MSglichkeit often lassen, dab auch Schrecknisse des Krieges erst nach Jahren ihre 
voile Wirksamkeit entfalten kSnnen." Seelert (Berlin-Buch).o 

Friedmann, B.: ~ber Status aggressivus reaetivus. (Zum Problem der abortiven 
depressiven Reaktionen und zugleieh zum Problem der Charakterdynamik.) (Psychiatr. 
Klin., I. Staatsuniv. Moskau.) Z. Neur. 115, 510--515 (1928). 

Reaktiv k6nnen neue dauernde (partielle sekund~re Charaktere) oder akut vor- 
iibergehende (Charakterzust~nde) psychische Einstellungen entstehen. Verf. gibt eine 
klinische Schilderung yon reaktiven Zust~nden, die sich dutch eine feindselige aggressive 
Einstellung gegeniiber der Umgebung, hohe Erregbarkeit, Gereiztheit yon monate- 
langer Dauer kennzeichnen; er nennt sie ,,Status aggressivus reactivus"; er betrachtet 
sie als eine abortive Form der depressiven Reaktion; sie finder sich nach Verf. be- 
sonders bei Personen, die zu einem ~bergangstyous yon epileptoider zu cycloider 
Konstitution gehSren. Kapp (Giel~en).o 

Salinger, Fritz: Die forensisehe Bedeutung der Malariabehandlung der Paralyse. 
(Hell- u. ~ Herzberge b. Berlin.) Mschr. Kriminalpsychol. 19, 531--539 (1928). 

Der Standpunkt des Verf. hinsiehtlich der ja jetzt hiiufig er6rterten Fragen griindet 
sich auf seine relativ optimistische Auffassung der Heilungsaussichten. So billigt 
er den Paralytikern bei einem Delikt, das in der Vollremission begangen ist, keineswegs 
generell die Anwendung des w 51 StGB. zu. Es mu6 in jedem einzelnen Fall genau 
psychiatriseh untersucht werden, die Art des Deliktes ist von Bedeutung, die Lebens- 
ftihrung vor und naeh der Tat usw. - -  Eine Entmtindigung ist aufzuheben, ,,wenn 
genaue Untersuchung keine klinischen Symptome einer Geistesst6rung aufweist und 
der Entmiindigte liingere Zeit hindurch durch seine Lebens- und Geschiiftsftihrung 
bewiesen hat, dal~ er wieder imstande ist, seine Angelegenheiten selbst~tndig zu be- 
sorgen." - -  Auch die Anwendung der w167 104: und 105 BGB. verlangt in jedem ein- 
zelnen Falle genaue Priifung. Bei Beamten spricht er sich im allgemeinen ebenfalls 
ftir Weiterfiihrung des Dienstes in der Vollremission aus, maeht nur einige Einschr~in- 
kungen bei Lokomotivftihrern und vielleicht Richtern. H. Delbri~ck (G5ttingen).o 

Weygandt, W.: Soziale Einsehiitzung paralytischer Akademiker naeh Infektions- 
behandlung. (Psychiatr. Kiln., Hamburg-Friedrichsberg. ) Wien. klin. Wochenschr. 
Jg. 41, Nr. 28, S. 1013--1016. 1928. 

Nach Malariabehandlung k6nnen l~aralytiker auch gelegentlich fiir akademische 
Berufe wieder brauchbar werden, jedoch verlangt die Eigenart der T~tigkeit bei der 
Begutachtung Berticksichtigung. So soll man bei ~rzten prinzipiell yon operativer 
T~itigkeit abraten. Uberhaupt kSnnen keine Aufgaben mit grol3er u iiber- 
nommen werden. Bei den Juristen h~ilt Verf. die Wahrnehmung der Geschiifte eines 
Rechtsanwaltes fiir eher ang~ingig als die eines Richters, well bei einem Rechtsanwalt, 
der viel enger mit der Umwelt in Fiihlung tritt  als ein Einzelrichter, etwa wieder auf- 
tretende StSrungen eher wahrgenommen werden kSnnten. Aueh hat ein Mandant, der 
bedenkliche Ziige bei seinem Reehtsanwalt wahrnimmt, jeweils die MSgliehkeit, sich 
einen anderen Vertreter zu w~hlen, w~ihrend er den riehterlichen Beamten hinnehmen 
muG, wie es die Zust~indigkeit ergibt. Naeh Ansicht des Ref. wtirde es keine allzu 
gro6en Schwierigkeiten maehen, aueh bei einem Richter, wenn man psychisch Auf- 
f~illiges bemerkt, das N5tige zu veranlassen. Die Hauptschwierigkeit liegt aber nach 
meinem Dafiirhalten darin, da6 man oft nieht imstande ist, reehtzeitig geistige Ano- 
malien zu bemerken. Da] bei Vertretern des h6heren Lehrberufes das Gefahrenrisiko 
geringer sei, wie W e y g a n d t  meint, kann ich nicht finden, besonders wena man be- 
riieksichtigt, da6 die ihnen anvertrauten Kinder erst reeht niehts von einer geistigen 
Anomalie erkennen k6nnen und so einem paralytisehen Lehrer unter Umst~inden 
l~ngere Zeit ausgeliefert sind. Bostroem (Miinehen). o 

Kluge, Endre: Die Geseh~iitsf~ihigkeit der Geisteskranken und der geistig Minder- 
wertigen. Orv. Hetil. 1928 II, 934--938 [UngarischJ. 

Die Geschi~ftsfi~higkeit des unbestritten Geisteskranken fehlt nicht prinzipiell 
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immer, sondern mug von Fall zu Fall unter Beriieksiehtigung der Relation 1. zum Gegen- 
stand, 2. zumZeitpunkt des Rechtsgeschi~ftes beurteilt werden. DieEinfiihrung dieser, 
in der englisehen Reehtspraxis sehon geltenden relativen GesehKftsf~higkeit in das 
jetzt zu sehaffende ungarisehe Gesetzbueh wird gefordert. Die relative Gesehi~fts- 
fi~higkeit bedeutet die psyehiatrische Durehleuchtung des betreffenden Reehtssubjektes, 
ob und wie welt in der gegebenen Zeit psychopathologisehe Erscheinungen im ttinter- 
grunde des Aktes aufzufinden sind. An Stelle der fiktiven Krankheitseinheit und 
Diagnose tritt  somit die i~rztlich-psyehologisehe Analyse. Die zeitliche Relativitiit der 
Gesehiiftsfi~higkeit wird oft mit dem Begriff des lueidum intervallum verwechselt. 
Lueidum intervallum existiert natiirlieh auch weiter nicht, die interphasisehen Zust~nde 
der Zykliker und die interparoxysmalen Zustiinde der Epileptiker unterscheiden sich 
aber oft keineswegs yon den pri~morbiden Zustiinden dieser Krankheiten und mtissen 
daher mit Beriieksichtigung der Relativiti~t der Gesehi~ftsfiihigkeit beurteilt werden. 
Die gegensti~ndliehe Relativitiit erh6ht die Wiehtigkeit der geistig Minderwertigen, 
besser gesagt der Charakteranomalien, deren psychiatrisehe Erkennung aueh bei den 
Juristen zu wiinsehen wiire. Der Entwurf vernaehliissigt die zivilreehtliehe Wiehtigkeit 
der Triebanomalien (tIomosexualit~t usw.). Das Projekt zur Systematisierung eines 
Riehters zum Sehutze der in Anstalten befindliehen Geisteskranken wiId sympathiseh 
aufgenommen; der Sehutzrichter wiirde si~mtliehe Rechtsangelegenheiten der in An- 
stalten und Kolonien gehaltenen Kranken vom Amts wegen besorgen. Es wird gegen 
die Mal~nahme, dal~ als Kurator des Geisteskranken in erster Linie die Ehegattin be- 
rufen ist, Stellung genommen. AutoreJerat. 

Ebermayer: Das Opiumgesetz yore 30. Dezember 1920 und seine Auswirkungen. 
AUg. Z. Psychiatr. 89, 109--120 (1928). 

Verf. unterzieht das Opiumgesetz  und die verschiedenen Auffassungen und Aus- 
legungen, die seine Bestimmungen - -  aueh in geriehtlichen Entscheidungen - -  gefunde~ 
haben, einer eingehenden Bespreehung. ~ber die bisherigen Auswirkungen des Gesetzes 
lal~t sich ein einwandfreies Urtefl noch nicht abgeben. Jedenfalls hat die Zahl der Bes t ra-  
fungen im Jahre 1925 erheblieh zugenommen, und es mug fiir die Zukunft gefordert werden, 
dab Polizei- und Ger ich tsbeh6rden  den Alkaloidhandel strengstens tiberwaehen und Ge- 
setzesiibertretungen rtieksiehtslos verfolgen. Ob es sich empfehlen wird, einige zur Zeit noeh 
bestehende Ltieken im Gesetz auszuftillen, bleibt abzuwarten. Erich Hesse (Berlin).~ 

Sioli, F.: Das Opiumgesetz und seine Auswirkungen. Allg. Z. Psyehiatr. 89~ 
121--132 (1928). 

Das Opiumgesetz  und die daran ansehliel~ende Reeh tspreehung  sind vom ~rzt- 
lichen Standpunkt aus zu begriil]en; sic sind keine Fessel des iirztlichen ttandelns, sondera 
bedeuten nur die notwendige Sicherung vor dem Rausehmi t te lmiBbrauch ,  auch dann, 
wenn sic unmittelbar in das i~rztliche Handeln eingreifen. Schwierigkeiten fiir den Arzt ent- 
stehen nur bei der Behandlung c~er Siiehtigen, wo der ~rztliehe Gebrauch eingeschrankt 
und eine allmahlich abnehmendeAbgabe vorgesehrieben wird. Die Verhinderung des nicht-  
medizinalen Atkaloidbezuges, der abgesehen von den durch niehtlegale Rezepte bezogenen 
Mengen etwa die Hi~lfte des Gesamtverbrauchs ausmacht, und die mSglichste Sieherung gegea 
den miBbri~uehlichen medizinalen Bezug muB weiterhin ausgebaut und sichergestellt werden. 
Saehe der _i~rzte muB es sein, auf eine klare ~rztliehe Indikationsstellung und eine peinliehe 
Befolgung der medizinalen Gesetzgebung hinzuarbeiten. Erich Hesse (Berlin).~ 

Gorovo]-Saltan, V.: Morphinismus, seine Ausbreitung und Prophylaxe. Voprossy 
narkologii Bd. 2, S. 46--53. 1928. (Russisch.) 

Als Material dienten 42 Morphinisten der psychiatrischen Klinik der Milit~r- 
~irztliehen Hochsehule in Leningrad. Verf. betont die Bedeutung des endogenen Faktors 
flit den Morphinismus. Morphinismus wird als konstitutiopelle Psychoneurose, dutch 
chronische Intoxikation kompliziert, bezeichnet. Die EntwShnung mull raseh, aber 
nicht plStzlich durchgefiihrt werden. Es werden eine Reihe prophylaktischer Mal~- 
nahmen, sanit~r-aufkl~irende u. a. vorgesehlagen. Mark Sere~ski (Moskau).o 

Palmieri, Yincenzo Mario: Contributo alia diagnosi biologiea della uhbriaehezza. 
V. Lo schema di Arneth neU'intossicazione alcoolica acuta. (Beitr~ge zur biologisehen 

Diagnose  der Trunkenheit, V. Das Arnethsche Schema bei der akuten Alkohol- 
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vergiftung.) (Istit. di reed. leg., univ., Napoli.) Giorn. di batteriol, e immunol. Jg. 3, 
Nr. 7, S. 478--494. 1928. 

Die  Veriinderungen, die im A r n e t h s c h e n  Blutbilde bei der akuten Alkohol- 
~ergiftung auftreten, sind ganz inkonstant und daher zur biologischen Diagnose der 
Trunkenheit  ungeeignet. Dieser Schlu~ des Autors griindet sich auf viele Tierversuche 
.(Hunde), deren Ergebnisse uns in zahlreichen Tabellen mitgeteilt werden. ( IV.  vgl. 
diese Z. 12, 18). v. Neureiter (Riga). 

Haas, Jakob, und Johannes Lange: Neue Versuche zur vergleichenden Messung 
tier Alkoholwirkung. Psychol. Arb. Bd. 9, YI. 3/4, S, 375--383. 1928. 

Die yon den u unternommene Nachprtifung der 1911 yon G 6 r i n g angegebenen 
Alkoholversuche (Zeitschr. f. d. ges. Neurol. u. Psychiatrie, Referatenteil 4, 437) 
zur Feststellung etwaiger Neigung zu krankhaften ]~ausehzustiinden ergab gegeniiber 
.den yon G 6 r i n g  beriehteten Ergebnissen nichts Neues. Haltlose und Willensschwaehe 
zeigten vorwiegend das gew6hnliche Verhalten (Absinken aller Leistungen unter Alkohol- 
wirkung), bei den Erregbaren dagegen kam es mehr zu erregten R~iuschen. Verff. kom- 
men dann gleichfalls - -  es wurden Auffassung, Rechnen und motorisehe Leistung 
gepriift - -  zu dem Resultat, dai~ bei gewissen Menschen ein Antagonismus zwischen 
motoriseher Erregbarkeit und sensorischen Leistungen besteht, und dal~ diejenigen 
Individuen, bei denen unter Alkohol diese herabgesetzt, jene aber gesteiger~ sind, 
zu  komplizierten R~usehen neigen. (Jber G S r i n g  hinaus weisen sie dann noch nach, 
dal~ gelegentlich der Vergleich der Gesamtergebnisse tiiusehen kann, was sich bei 
einer gesonderten, ungleichm~il~ige Resultate zeitigenden Betrachtung naeh einzelnen 
Tagen herausstellt, dutch die auch bewuBte Verschleierung der Ergebnisse durch die 
u aufgedeekt werden kann. Donalies (Berlin).~ 

Salinger, Fritz: Behandlnng der Trunksueht in den Irrenanstalten, ihre Erfolge 
und ihre Kosten. (St~idt. Hell- u. Pflegeanst., Herzberge b. Berlin.) Alkoholfrage 24, 
285--294 (1928). 

Die Berliner st~idtischen Heft- und Pflegeanstalten beherbergen stiindig eine grol~e 
Zahl yon Trinkern, sog. Selbststellern, die nut wenige Tage bleiben, drauBen weiter 
trinken und sich dann in derselben oder einer andern Berliner Anstalt aus sozialen 
Motiven oder zum Ausschlafen ihres Rausches wiederaufnehmen lassen. Naeh An- 
sicht des Verf. k6nnen solche Trinker nach dem geltenden Recht nicht gegen ihren 
Willen zuriiekgehalten werden. Diese therapeutisch v611ig ergebnislose Anstaltsbe- 
handlung kostet der Stadt Berlin jihrlich nach Sehiitzung des Verf. 600 000 M. ! Allein 
flit 6 im Laufe von Jahren wiederholt aufgenommene Trinket betrugen die therapeu- 
tisch nutzlos ausgegebenen Anstaltskosten 70 000 M. Solche Trinker geh6ren ins 
Arbeitshaus. Veff. bespricht die juristisehe Seite der Arbeitshausiiberfiihrung und 
geht auf die in Bremen, Hamburg und Altona durchgefiihrten Ma~nahmen ein. (Vgl. 
diese Z. 10, 408--418.) Pohlisch (Berlin). o 

Richmond, Frank C.: Why justice sometimes miscarries. (Wie gerichtliehe Fehl- 
urteile zustande kommen k6nnen.) Med.-leg. J. 45, 69--73 (1928). 

Ein 50jihriger verheirateter Mann wurde wegen Unzueht verhaftet. Die Beobaehtung 
lieii keine intetlektuelle Minderwertigkeit erkennen. Nur ein welches Wesen zeigte er. Spiter 
wurde Neurosyphilis festgestellt. Eine Beziehung zwischen der Neurosyphilis und seinem 
u ist als vorhanden anzusehen. Er wurde damals 3 Monate ins Zuchthaus gesperrt. 
Mit gewissen Krankheiten sind oft bestimmte Vergehen oder Verbrechen - -  wohl auch leiehtere 
unmoralische Handlungen - -  verbunden. Interessant sind u: a. die Schlfisse, zu denen Nor-  
b u r y  in bezug auf die Zureehnungsfi~higkeit bei friihen Stadien yon Paralyse kommt. 1. Pro- 
gressive Paralyse ist ein Grund, Unzurechnungsf~higkeit anzuerkennen. 2. Kein Gerieht 
daft jemand, der an Paralyse leidet, verurteilen. 3. Es ist nieht riehtig, an Paralyse Leidende 
mit einem Haftbefehl ins Krankenhaus zu sehieken (d. h. er wiirde nach dem in Nordamerika 
[Illinois] gettenden Recht bis zu seiner Heilung - -  also praktiseh bis zu seinem Tode - -  im 
Krankenhause bleiben mtissen). 4. Wenn Zweifel fiber das Vorliegen yon Paralyse vorhanden 
sind, muB die Person erst genau untersucht werden, bevor ein Urteil ergeht. Es ist danaeh 
klar, dab richterliche Fehlurteile unvermeidlich sind, wenn die Kriminologie die Psyehiatrie 
unbeaehtet li~Bt. Wilcke (G6ttingen). 
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Mareuse, Max: Ein Fall yon ,,Kleptomanie". Monatssehr. f. Krimina]psych01. u. 
Strafreehtsreform Jg. 19, H. 7, S. 401--415. 1928. 

Kasuistische Mitteilung. Es handelt sich um eine erblich belastete, yon ttaus aus psycho- 
pathisehe 46j~hrige Frau, die bereits 8j~hrig Geld entwendete, 19j~hrig erst menstruierte 
(40j~hrig die Menstruation verlor), sparer an Angst-, Schwindel-, Depressions- und Zwangs- 
zust~nden, Selbstvorwiirfen und Selbstmordgedanken lift, gelegentlieh einen Selbstmord- 
versuch machte, 3 mal verheiratet war, in der Zwischenzeit ein Verh~ltnis hatte, trotz angeb- 
lich vorliegender Gesehlechtsk~lte, und die durch alle Jahre hindurch jede Gelegenheit zu 
widerrechtliehen Entwendungen ausnutzte. 41j~hrig wurde sie erstmalig wegen sehweren 
Diebstahls zu 8 Monaten Gef~ngnis verurteilt. KSrperlich land sich eine Reihe sehwerer 
Degenerationserscheinungen, insbesondere ausgesprochene m~nnliche Behaarung, die Intelli- 
genz war gut, das Benehmen ruhig und zuriickhaltend. Die ,,Kleptomanie", die bis in die 
letzte Zeit fortging, wird vom Verf. als abnorme Triebrichtung, ,,wirklicher Stehltrieb" yon 
zwangsartigem, uniiberwindlichem, krankhaft impulsivem Charakter dargetan. Veff. kommt 
demgem~B zum Schlusse, dab die Angeklagte bei der Tat unter dem subjektiven Erlebnis eines 
solchen unwiderstehlichen Zwanges gestanden und ihr daher die freie Willensbestimmung 
nach w 51 StrGB. gefehlt habe. Klieneberger (KSnigsberg i. Pr.).o 

Spatz, H.: Bemerkung zu der Mitteilung yon Dr. med. et phil. W. Eliasberg und 
Dr. iur. M. Hirsehberg: ,,Ein Fall yon Notdiebstahl" in dieser Monatssehrift, 18. Jhrg., 
Heit 12, Seite 661[f. Monatsschr. f. Kriminalpsychol. u. Straffechtsreform Jg. 19, 
H. 7, S. 415--417. 1928. 

Ygl. diese Zeitschr. 11, 287. Im AnschluB an die hier bereits referierte Arbeit yon 
E. und It. weist Verf. darauf bin, dab es sich bei dem kleinen Kalkherd im Gehirn 
nieht um etwas Pathologisches, sondern um die normale Verl~alkung der Zirbeldriise 
handelt, die man nicht selten bei iilteren Menschen findet. Mit Recht wird davor ge: 
warnt, dab der RSntgenschatten der Epiphyse als krankhafter Befund gedeutet wird. 

F. Stern (Kassel). 
Gruenewald, Max: Moralisehe Minderwertigkeit, Beruisverbreehertum und Naeh- 

kommensehaft. Fortschr. Med. 1928 II, 843--844. 
Die moralische Minderwertigkeit ist eine krankhafte Anlage, bei der die unnormale 

Willensriehtung einer seelischen Unzul~nglichkeit entspringt. Charakteristisch ist die 
sprunghafte, widerspruchsvolle Denkweise, die ,,Scheinintelligenz", die Neigung zum 
Fabulieren, Liigen und Schwindeln, die Selbsttibersch~tzung und das weehselnde Ge- 
fiihlsleben, die Halt- und Ziellosigkeit, dazu eine absolute Unerziehbarkeit und vSllige 
UnbeeinfluBbarkeit. Sie stellen den grSi~ten Teil der Berufsverbrecher und bediirfen 
zum Schutz der Menschheit einer dauernden Sieherungsverwahrung, um so mehr, als 
die Vererbung der moralischen Minderwertigkeit und demgem~B die H~ufung der Kri- 
minalit~t in den Familien der Berufsverbrecher erwiesen ist. Klieneberger.o 

Moerehen, Friedrieh: Die soziale Gemeingei~hrliehkeit degenerierter Psyeho- 
pathinnen h6herer Stiinde. Dtsch. reed. Wsehr. 1928 II, 1642--1644. 

Verf. behandelt dankenswerterweise eine soziologisch bedeutsame, psychologisch 
aber sehwer abgrenzbare Gruppe yon Psychopatben, auf die er schon 1910 auimerk- 
sam gemacht hat. Zweckm~iBigerweise werden die Merkma]e ,,amoralisch" und ,ge- 
meingef~hrlich" in den Vordergrund gestellt. Intellektuell stellen sie sich meist als 
debil dar. Dutch ihre gesellsebaftliche Gewandtheit kSnnen sie abet imponieren, 
werden tibersch~tzt, ja flit geistreich gehalten; der gleiehe Fehler ergibt sich auch dutch 
suggestive Beeinflussung des Mannes auf erotischem Wege. Auch die Pseudologie 
wird deshalb leieht verkannt. Das besondere soziale Milieu und schauspielerisehe 
Begabung tiiuscht dariiber hinweg, dab solche Frauen irgendwelches Gefiihl im altruisti- 
schen Sinne zu entwickeln unfiihig sind. Neurotische Sympto~ne treten nach Art 
der Zweckneurose auf, das hysterische Moment bleibt aber sekund~r. Als besonderer 
Typus stellt sich der ,,lasterhafte Backfisch" dar: sexuell unreife, abet durehaus ani- 
malische PersSnlichtreiten, welche in ihrer Hemmungslosigkeit eine gefiihrliche Ver- 
bindung yon pseudokindlichem Wesen und raffinierter Lasterhaftigkeit vorsteUen. 
Bemerkenswert ist der Hinweis, dab der Typus nicht psyehoanalytiseh, sondern nut 
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klinisch-psychiatrisch zu fassen ist. Namentlich fehlt alles zur psychoanalytischen 
Heilbehandlung. Das yon solchen Individuen ausgehende Unheil mull Gerichtsarzt, 
aber auch Staatsanwalt und Richter zwingen, die forensisch-psychiatrischen Folge- 
rungen zu ziehen und nach Lage des Falles mit Entmiindigung und Internierung vor- 
zugehen. Gregor (Flehingen i. B.).o 

Jaeobsohn, Hans: Asozialifiit als psyehopathologisehes Phitnomen. (Arbeitshaus 
u. Hosp. d. Stadt Berlin, Rummelsburg.) Mitt. dtsch. Ges. Bekiimpfg Geschl.krkh. 
26, I12--115 (1928). 

Auf Grund seiner Beobachtungen kommt Ja  c o b s o h n zu folgenden Ergebnissen : 
1. Asozialiti~t kann als psychopathologisches Ph~nomen gesehen werden. 2. Die Asozialen 
stehen in einer ganz bestimmten Korrelation zur iibrigen sozialen Gesellschaft. 3. Die 
Asozialiti~t ist eine Kulturerscheinung. 4. Mit einer bestimmten Anzahl yon Asozialen 
hat jede Kultur zu rechnen. 5. Die Asozialen als psychopathologische Individuen sind 
nicht in der Lage, ihr Schicksal selbstiindig zu leiten. Die Filrsorge mull Verwahrung 
und P~dagogik umfassen und die Interessen der Asozialen wie der sozialen Gesellschaft 
zu gemeinsamer Deckung bringen. Wo das nicht mSglich ist, zieht J. mit Recht die 
Interessen der sozialen Gesellschaft vor. Als Vorbedingung filr eine erfolgreiche Asozialcn 
filrsorge wird eine Kenntnis der allgemeinen und individuellen Sozialpsychologie 
und der sozialen Gesellschaftsstruktur angesehen. Im Arbeitshaus soll die Verwahrung 
mit dem Geiste individueller P~dagogik und Beeinflussung durchtr~nkt werden. 

TSbben (Milnster i. W.). 
Heuyer, Gorges, et M. Badonnel: L'h~r~dit~ des pervers instinetifs. (Die Erblich- 

keitsverh~tltnisse bei den triebhaft BSsartigen.) Hyg. ment. 23, 125--138 (1928). 
Neuere Autoren wollen nichts mehr yon einem geborenen Verbrecher wissen. 

Dennoch gibt es Menschen, die yon Jugend auf sich wegen abnormcr Veranlagung 
nicht in die soziale Ordnung einfilgen. Schon die Statistik lehrt, da~ unter 100 Kindern, 
die ungesetzliehe Handlungen begingen, nur bei 13% Erziehungssch~iden nachweisbar 
waren, dagegen bei 87% seelische Abweichungen. Triebhafte BSsartigkeit entwickelt 
sich bei vSlligem Mangel an Gemilt. Derartige Kinder lieben niemanden, weder die 
Eltern, noch die Geschwister, noch die Kameraden, sondern nut sich selbst und erstreben 
lediglich die Befriedigung eigener Wilnsche. Die Freude am BSsen, die Lust zu schaden 
~ul]ern sich je nach dem Typ: Die Haltlosen bleiben nicht im Elternhaus, werden 
Vagabunden und Diebe. Die Impulsiven neigen zur Gewaltthtigkeit, zu KSrper- 
verletzung und Mord. Bei guter Intelligenz entfaltet sich der kriminelle Hang ge- 
schickt in Eigentumsvergehen, Brandstiftungen, Erpressung, anonymen Briefen und 
Vertrauensbruch. Oder es kommt bei erotischer Einstellung zu Sittlichkeitsverbrechen. 
Infolge ihrer Unverbesserlichkeit werden solche antisoziale Elemente fortgesetzt rilck- 
f~llig und stellen 2/3 der Strafanstaltsinsassen dar. Gelegentlich l~l]t sich feststellen, 
da~ erst infolge einer Infektionskrankheit, wie epidemische Encephalitis, die bSsartige 
Charakterentartung eingetreten ist. In anderen F~llen scheint kongenitale Lues oder 
Trunksucht der Eltern eine Rolle zu spielen. Adlers  Theorie, dal] kindliche Kriminalitiit 
immer durch Minderwertigkeitsgefilhle und ~ui]ere Konflikte in der Kindheit erworben 
wiire, vergil]t die andere Scite des Problems. Sicher sind Erziehungssch~dea yon Be- 
deutung, abet sie wirken sich je nach der u ganz verschieden aus. Nicht 
F r e u d ,  sondern erst seine Schiller haben diesen EinfluI~ bestritten, l~riift man die 
Erblichkeitsverh~iltnisse, so mull es auffallen, dal~ in einem Drittel der F~lle schon die 
Vorfahren dieselbe Charakterentartung gehabt batten. Vier einschl~gige Beobachtungen 
aus dera gesammelten Material werden mitgeteilt. GewiI~ ist bei verbrecherischea 
Eltern die Einwirkung yon Beispiel und schlechter Erziehung zu berilcksichtigen. 
Allein damit erkl~ren sich nicht die Fi~lle, wo die Kinder frilhzeitig aus der ungeeigneten 
Umgebung entfernt und in gilnstigste Bedingungen gebracht worden waren. Auch 
ist zu bedenken, dal] oft genug die Erforschung der Erblichkeitsverh~iltnisse nicht 
gelingt. Die Verff. behaupten, 5real durch Behandlung einer kongenitalen Lues eine 
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moralische Besserung erzielt zu haben. Ferner scheine auch manisch-depressive Ver- 
anlagung nicht unwesentlich zu sein, indem eine infantile Cyclothymie zu Perioden 
triebhafter Unruhe mit Sucht zu kriminellen Handlungen fiihren k6nne. In drei 
weiteren Mitteilungen waren beide elterliche Linien in verschiedefler Weise belastet. 
Derartige Beobaehtungen fiber die Bedentung der Erblichkeit fi~r Entstehung yon 
antisozialen Tendenzen wollen die Verff. in 85% ihres Materials gemacht haben. Ohne 
daher zu bestreiten, dab gelegentlich einmal die psychoanalytische Sehule mit ihrer 
Bewertung der Minderwertigkeitsgefiihle und des ()dipuskomplexes reeht haben k6nne, 
betonen sie als Tatsache, daI3 ohne ererbte Veranlagung die seelischen Sch~idigungen 
tier Kindheit keine dauernde Folgen haben wiirden. Damit erklKre sich der h~iufige 
MiSerfolg aller therapeutisehen Bestrebungen. Nicht nut in armen Familien, nein, 
ebenso in den gut situierten linden sich die Sorgenkinder. Trotzdem kSnnten geeignete 
p~dagogische Mal~nahmen bis zu einem gewissen Grade.yon Nutzen sein, indem sie die 
Auswirkung antisozialer Tendenzen hemmten. Wichtiger bleibe stets die Vorbeugung 
dutch eugenisehe Mittel. In erster Linie komme die Bek/~mpfung yon Syphilis und 
Alkoholismus. ErwKhnt wird die in Amerika geiibte Unfruchtbarmachung riickf~Iliger 
Verbrecher. •edenfalls diirften Behandlung und Erziehung mehr erreichen als Be- 
strafung. Raecke (Frankfurt a. M.). oo 

N~ron, Guy: Le vagabondage infantile. Etude statistique de 250 eas. (Die 
ldndliche Vagabondage.) (Clin. annexe de neuro-psychiatrie in/ant., univ., Paris.) 
Hyg. ment, 23, 214~222 (1928). 

Zur FSrderungdes Verst~ndnisses der Vagabondage yon Jugendlichen ist es not- 
wendig, die h~uslichenu des Betreffenden, seinen Lehrer und alles, was ihn 
umgab, kennenzulernen. Ferner sind die vorhergehenden Ereignisse und der Verlauf 
der Flueht yon Wichtigkeit. Die ganze soziale Lage sowie auch das psychische Leben 
eines kindliehen Landstreiehers mul~ griindlich untersucht werden. An Hand der- 
artiger Erhebungen kann man wertvolle Aufschliisse fiber den wirklichen Grund des 
Herumtreibens erhalten. Aus einer Statistik von 250 F~llen dieser Art sind folgende 
Ursachen der Vagabondage zu entnehmen: Milieuseh~den, Encephalitis, Epilepsie, 
Debilit~t, Imbezillit~t, Haltlosigkeit und Unbest~ndigkeit, Pseudologie, Paranoia, 
Cyelothymie, instinktive Perversionen, F~lle, in denen mehrere psychisehe Faktoren 
zusammentreffen. Im ganzen gerechnet sind 20% der F~lle verursacht durch Milieu- 
sch~den, 80% durch psychisehe Ursachen, unter ihnen 50% dutch CharakterstSrungen 
und 191/4 % durch Debilit~t. - -  Die Milieusch~den, die bier mit  20% als alleinige Ur- 
sache angegeben sind, tragen bei fast allen anderen Griinden auch noch mit bei zur 
Flucht und Landstreieherei, n~mlich als Familienmil~verhaltnisse, als Erziehungs- 
fehler, Wohnungselend, Nachbarschaft und die Einstellung des Stiefvaters und der 
Stiefmutter. Bei der Schilderung und Entwicklung der verschiedenen Ursachen hebt 
Yerf. besonders friihzeitig sich offenbarende Unbest~ndigkeit und das Verlangen nach 
neuen Erlebnissen bei haltlosen Kindern hervor. W~hrend der Sehulzeit ziehen sie 
sich die MiSbilligung der Lehrer zu, da sie nicht ruhig am Unterrieht teilnehmen kSnnen. 
Bei Ergreifung eines festen Berufes versagen sie aueh dauernd, beginnen alles M6gliche 
und kommen zu keinem Ende. Nach vergeblichen Anstrengungen, zu einem festen 
Ziele zu gelangen, entsteht dann die Idee, der Gesellschaft zu entfliehen, und so werden 
sie Landstreicher, In der Zeit kurz vor der Pubert~t und in dieser selbst nimmt die 
H~ufigkeit -con Fluchtversuchen zu. In dem Augenblick, wo die Selbstiibersch~tzung 
besonders rege ist, wo Jugendliche sich so sehr leicht unverstanden ffihlen, neigen sie 
sehr zur Flueht. Auch instinktive Perversi0nen, die entweder erblich oder nach Encepha- 
litis erworben sind, sind hier zu erW~hnen. Zum Seh]ul3 seien die genannt, die dutch 
kriminelle Handlungen Landstreicher wurden, da sie sieh ffirchteten, wieder in die Ge 
sellsehaft zuriiekzukehren. Diese jugendlichen Vagabunden klagen den Leuten er- 
dichtete Geschiehten vor yon Rabeneltern, Hunger und Not und wissen sich so: die 
Sympathie Mildt~tiger zu erwerben. T6bben (Miinster i. W.). 


