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durchschnittlich 9,2 mm (die Haare wachsen nicht n~ch dem Tode, infolge yon Vertrocknung 
und Kollaps der Haut kOnnen sie etwas weiter hervorragen. Demnach ware der Bart 18 Tage 
vor dem Tode zum letztenmal rasiert worden. Auch das Studium der abgeschnittenen Spitzen 
(nach B a l t h a z a r d  und L a m b e r t )  zeigte, daft das freie Ende abgerundet, und dal~ das 
Mark etwas geschrumpft war; auch daraus wurde auf 16--20 Tage dauerndes Wachstum 
geschlossen. 4 ttautstiicke, 1 vom Handgelenk-Schnittrand, 2 yon den Schnittr~ndern an 
den Ohren, 1 veto Kopfe wurden histologiseh untersucht zur Unterscheidung, ob es sich um 
intravitale oder postmortale Verletzungen handelte. Paraffinschnitte, F~rbung mit Weigert- 
sehem I-Is Nachf&rbung mit Gemisch yon Pikrins~ure und Ponceau (Biebricher 
Scharlach). Kernf~rbung war nicht zu erzie]en. Es wird mit Sicherheit ~n den Ohren und am 
Handgelenk eine postmortale Verletzung festgestellt (?). Am Halse war der Befund zweifel- 
haft. Einzelheiten der histologischen Beschreibung sind im Original nachzulesen. Mit Hilfe 
eines Pharmazeuten wurde das Werg und die impr~gnierten Binden nntersucht. Die in der 
LeibeshOhle vorhandene schw~rzliche und klebrige Masse ergab nach der Trocknung 32% 
wasserlSsliche, 20% alkohollOsliche, 6% atherlSsliche Substanz. Der Gliihriickstand betrug 
16%. Alaun konnte bestimmt werden. Die Binden bestanden aus Leinenfaden und waren 
regelm~ftig gewebt. Die impr~gnierte Masse war in Alkohol und besonders in einem Gemisch 
yon Torpentin und Chloroform 16slich, die Binden waren beiderseits impr~gniert. Im Glfih- 
rfickstand yon 4% fanden sioh Spuren yon Blei. Die Einbalsamierung entsprach demnach 
offenbar einor Vorschrift yon P h i l b e r t  G u y b e r t  aus dem Jahre 1629, die w6rtlich zitiert 
wird. Die weiteren Nachforschungen in den Archiven haben kein spezifisch gerichtlich- 
medizinisches Interesse; es ergab sich durch dieselben die Wahrscheinlichkeit, daft es sich 
um die Leiche eines Priesters, vermutlieh eines M~rtyrers aus der Zeit Cromwe]ls, Mitre odor 
Ende des 17. Jahrhunderts, handelte. 3 Aufnahmen yon der Leiche. Walcher (Miinchen). 

Priesel, A.: [Jber eine Modifikation der Rokitanskyschen Sektionsmethode des 
Herzens bei der Iterzbeutelverwaehsnng. (Path.-Anat. u. Bakteriol. Inst., Krankenanst. 
Rudol/sti]tung, Wien.) Wien. klin. Wschr. 1929 I, 439--440. 

In  den F~llen yon totaler  Verwachsung des Herzbeutels mit  dem Herzen entstehen 
ftir die S o , i o n  gewisse Schwierigkeiten, wenn es nieht mSglieh ist oder vermieden 
werden sell, das Herz ve t  der Sektion umst~ndlich und milhsam aus den Verwach- 
sungen auszul6sen. Die Sektionsmethode nach V i r e h o w  wie auch diejenige nach 
Z e n k e r - H a u s e r  erm6glicht freilich, diese Schwierigkeiten leicht zu ~iberwinden, 
dagegen macht  P r i e s  el darauf aufmerksam, d~]  die in ()sterreich fibliche Sektions- 
methode des Herzens nach R o k i t a n s k y  unter solchen Umst~nden schwieriger ist 
(sie besteht bekanntl ich darin, da~ die Aortenwand mit  dem Hirnmesser unter  gleich- 
zeitiger Spaltung des Kammerseptums eingeschnitten wird, w~hrend bei der Sektion 
nach u  und naeh Z e n k e r - H a u s e r  mit  der Darmschere die Aor ta  - -  Konus 
und Bogen - -  links veto Kammersep tum an der Vorderwand des Iterzens bzw. des 
Aortenbogens er6ffnet wird). P. gibt  an, wie man die entstehende Sehwierigkeit unter  
solehen Umst~nden vermeidet  - -  das N~here mu~ im Original naehgelesen werden, 
doch bemerkt  R e f ,  da~ die Methode umst~ndlich ist, zum mindesten sehon deswegen, 
well der Sezierende zu ihrer Ausftihrung die Mitwirkung eines Gehilfen notwendig hat.  

H. Me~'kel (Miinchen). 
Sehultz, A.: Uber ein neues Yerfahren der farbenerhaltenclen Konserviernng unter 

Verwendung yon Leuehtgas. Zbl. Path .  44, 305--308 (1929). 
Auf der Tatsache, daft CO-H/~moglobin eine erfahrungsgem/~ft best~ndige Verbindung 

ist, welehe auch dureh 40 % Formalin nieht verf/~rbt wird, beruht das veto Autor empfohlene 
Verfahren. Es besteht darin, daft das Fixierungsgemisch yon K a i s e r l i n g ,  nut mit  10% 
anstatt  20 % Formalin, in einem verschlossenen Glase mit Leuchtgas 1 Stunde lang vor dem 
Gebraueh durchsprudelt wird, hierauf die zu fixierenden Organe eingelegt und eventuell welter 
Gas zugeffihrt wird (kurzdauernd). In der gashaltigen Fliissigkeit verbleiben die Pr~par~te 
bis zur vSlligen Durctffixierung, worauf mehrstiindiges W~ssern, dann Montage in Kaiserling- 
scher Aufbewahrungsfliissigkeit erfolgt. W. Wirtinger (Wien). o 

PsychiatT~ie und gerichtliche Psychologie. 

Jo~l, Ernst, und Fritz Fr~inkel: Beitr~ige zur experimentellen Psychopathologie. 
Klin. Wschr. 1929 I, 549--550. 

Zusammenfassende Bemerkungen: 1. fiber psychische Wirkungsunterschiede des 
Cocains yon dem ibm chemisch verwandten Psicain, 2. tiber die MSglichkeit, den Ha- 
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schischeffekt durch intravenSse Coeaininjektion angenblicklich zum Verschwinden zu 
bringen, 3. fiber neuere Erfahrungen beider Antoren zur Frage der CoeaingewShnung. 

PohIisch (Berlin).~ 
Lehman, Harvey C., and Paul A. Witty: Sex differences in credulity. (Geschlechts- 

unterschiede in tier Leichtgl~ubigkeit.) J. abnorm, a. see. Psyehol. 28, 356--368 (1928). 
Die bisherigen Untersuchungen fiber die psyehischen Geschleehtsunterschiede 

werden resum~ert und die Befunde au~ emotiona.lem Gebiete besonders unterstriehen. 
Die Verff. selbst untersuehten 6000 jugendliehe Individuen im Alter von 8--22 Jahren 
auf ihr Verhalten gegenfiber Aberglauben und Wahrsagerei. Der Prozentsatz der 
g/idehen, die sich auf diesem Gebiete positiv verhatten, ist sin bedeutend h6herer als 
bei den Knaben. Naeh dem 12. Jahre sinkt die Kurve bei den Knaben deutlich, da- 
gegen behfilt sic bei den 5I/~dchen aueh sp~iter noch ihre H6he und steigt sogar zwischen 
dem 13. bis 15. Lebensjahr an, so dull der Geschleehtsuntersehied auf diesem Gebiete 
in diesen Jahren besonders stark hervortritt. Stephan K~'a~ss (Freiburg i. Br.).o 

Gaupp~ Robert: [Jber die Geschleehtsunterschiede bei Psychosen nnd ihre Bedeutung 
fiir eine vergleiehende Psyehologie der Gesehlechter. Z. Sex.wiss. 16, 81--87 (1929). 

Die H/~ufigkeit der Psyehosen insgesamt ist bei beiden Geschlechtern ungef~hr 
gleich, doeh linden sieh H~ufigkeitsdifferenzen hinsiehtlieh der einzelnen Formen der 
Psyehosen, z. B. grSgere H/~ufigkeit der Mgnner bei Alkoholpsyehosen, Paralyse, 
irteriosklerose, der maniseh-depressiven Psyehosen, namentlich der klimakterisehen 
Depressionen beAm Weib. Erhebliche Verschiedenheit weist die Fgrbung der Psychosen 
und Psychoneurosen bei den Geschlechtern auf. Zusammengefal~t zeigt sieh beam 
Weib eine grSgere affektive Erregbarkeit, die zentrale Stellung der sexuellen und 
erotischen Welt im weibliehen Denken und Lebensgefiih], die stgrkere Abhgngigkeit 
der weibliehen Seele yon den biologisehen Vorg~ngen des Leibes, die geringere Kraft 
des zielsieheren Handelns, grSgere Neigung zu impulsiven Augenbliekshandlungen, 
die dem Wesen des Kinder n/iherstehende Art des Pers6nliehkeitsaufbaues, die ]eiehtere 
Ersehfitterung des Gefiiges der PersSnlichkeit mat den Folgen der Bewuf~tseinstrfibung 
und psyehogenen Symptomgestaltu~g, die rege Verkniipfung des weiblichen Fiihlens 
mat Liebe und Mutterschaft, die untrennbare Verbindung des Mutterinstinkts mAt 
dem h6ehsten Lebensgeffihl der Frau. F. Stern (Kassel). 

Klcmm, Otto: Dunkles beam Hellsehen. Nene psyehol. Stud. 5, 133--142 (1929). 
Von - -  iibrigens negativ verlaufenen - -  Untersuchungen des Leipziger Kriminal- 

amtes an 10 Hellseherinnen ausgehend, erSrtert Verf. die theoretiseh denkbaren Grund- 
lagen dee Hellsehens, ohne zu ihrer Tats~ehlichkeit Stellung nehmen zu wollen. - -  Wirkt 
der Saehverhalt direkt auf den Hellseher sin, so mug sin, wenn auch noeh nnbekannter, 
physikaliseher Tr~ger vorhanden scan. Das bliebe im Rahmen nnserer Erfahrung und 
w~re prinzipiell erforschbar. Ferner kSnnte Gleiehf6rmigkeit, lJ~bereinklingen des 
Lebensrhythmusses - -  woran etwa sine Mutter sine Erkrankung dee Kindes aus ihrem 
eigenen Befinden erfiihlen kSnnte - -  die Grnndlage bilden. Das wi~rde sine Bildung 
fiberpers6nlicher Einheiten andeuten mat neuen biologischen Ganzheits~orderungen, 
abet aueh nicht grundsatzlich fiber unser Erfahrungsgebiet hinausgehen. Endlich 
k6nnte das Wissen des Sensitiven beruhen auf caner Einschau in den allgemeinen Kern 
tier Dinge. Das wfirde die Grenze aller Erfahrung ~ibersehre~ten. W~re dern balm Hell- 
seher so: ,,dann mfigte alles gegen seine unerme$1iehe Erleuehtung verblassen; Erde 
und Himmel stfinden ihm gleicherweise o f f e n . . .  In Wirklichkeit tritt abet n u r  
T r iv i a 1 e s.  ~ . zutage." Busch (KSln).o 

Plaut~ Paul: Zur Zeugenaussage Erwachsener. Betraehtungen zum Husmann- 
ProzeB. (Inst. ]. angew. Psyehol., Univ. Berlin.) Z. angew. Psyehol. 8~, 321--342 (1929). 

Die Aussagen im Hnsmann-Proze$ hubert mit yeller Deutliehkeit gezeigt, dug die 
besondere Betonung kindlieher und jugendlicher Aussagennf~higkeit gegeni~ber tier 
iussage- und Beobaehtungs~ahigkeit yon Erwachsenen nieht zutrifft. Auch Erwach- 
sene unter]iegen unter Umst/~nden bei ihrer Aussage, namentheh vet der Polizei, den- 
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selben Suggestivwirkungen wie die Jngendlichen. Von Beamten in ihrer eigenen Spraehe 
niedergelegte Protokoll ierungen bergen die Gefahr verschiedener Deutungen in sich. 

Birnbaum (Herzberge).o 
Barrancos, Aristides: Uber einen seltenen Selbstmordtrieb. (Asilo de Alienados, 

Oliva.) Rev. Criminologla 157 682--692 (1928) [Spaniseh]. 
Die an Dementia praecox leidende I~ranke, die schon bei der Aufnahme erld~rte hatte, 

sie wolle sterben, schlich w~hrend ihres Anstaltsaufenthaltes 4mal in die Kellerr~ume, wo 
sie sich versteckte und manchmal erst nach Tagcn gefundefi wurde. Verf. nennt diese Er- 
scheinung Kryptomanie oder Klaustromanie. Die bereits verbl5dete Kranke hatte nach des" 
Anschauung des Verf. den unwiderstehlichen Trieb, dutch das Verstecken sich dem Hunger- 
tode auszuliefern. Ganter (Wormditt). o 

Urechih, C, und G. Itetezeanu: Psyehoanalyse und Berufsberatung. Ein Fall yon 
Beruiswahl mit krimineller Absicht. (Clin. psichlatr., univ., Cluj.) Cluj. reed. 107 
1--7  u. dtseh. Zusammenfassung 29 (1929) [Rumgnisch]. 

Verff. besehreiben den Fall eines Studenten der Chemie, der infolge Eind~mmung seiner 
sexuellen Triebe jahrelang an h~ufigen Anf~llen yon Asthma, tterzklopfen, welter Italluzi- 
nationen und Verfolgungsideen lift. Seine antisozialen Veranlagungen, welche in strenger 
Beziehung zu seiner geschlechtlichen Neigung standen, die er als impotent nicht beffiedigen 
konnte, vermehrten sti~ndig diesen Drang, im Einklang mit der zunehmenden Steigerung seiner 
geschlechtlichen Gelfiste. Diese antisozialen Neigungen gingen in das Unterbewul~tsein fiber, 
entwickelten sich welter und bestimmten ihn, sich als ttSrer der Chemie einzuschreiben, ,,urn 
genfigende Mitre1 zur Rache" gegenfiber der Allgemeinheit, die ihn ,,verfolge", zu besitzen. 
,,Wenn ich herausge4~ordert werden sollte, lasse ieh meine Kenntnisse im Gebiete der Chcmie 
in Wirkung treten und verbinde reich mit were immer, gleichgiiltig, welcher Religion oder 
Nationalit~t, um so mehr als mein Prinzip feststeht: Ubi bene, ibi p a t r i a . . . "  ,,Ich habe mehr 
slavisches Blut in mir . . . "  ,,Ich bin Rum~ne, well ieh beschlossen habe, es zu sein, ich bin 
es aber nur mit Vorbehalt, je nach den Umst~nden!" Der Fall ist eine Ausnahme, wie sie 
sonst nur in rein pathologischen F~llen angetroffen wird; in der Berufsberatung jedoch mfissen 
wir anf diese MSglichkeit aehten, welche nur durch Psyehoanalyse aufgedeckt werden kann. 

G. Popoviciu (Cluj).o 
Del (~reco, F.: Il delirio e l'azione di uno psicol)ato. Note di psicologia clinico- 

etiologica. (Wahn und t tandlung  eines Psyehopathen.  Psychologische Bemerkungen zur 
klinisehen Atiologie.) (Istit. Psichiatr., Aquila.) Arch. gen. di Neut. 9~ 305--314 (1928). 

45j~hriger Schizophrene mit periodisehen Verstimmungszust~nden, in denener  agressive 
Impulse zeigt und zu Alkoholmii~brauch neigt; ein Knochendefekt in der fronto-temporalen 
Gegend deutet auf stattgehabtes Sch~deltranma hin; mehrmals in der Irrenanstalt interniert. 
Vor der letzten Internierung fiberfiel Patient seine einstige Geliebte und brachte ihr schwere 
Verletzungen bei. Als Motiv der Tat gibt Patient an, er habe sich yon den magischen Fesseln 
beffeien wollen, durch welche die Frau ihn in ihrer Gewalt hi~lt. 

Die klinische Beschreibung des Falles ist  ~ui~erst mangelha~t; keinesfalls klar  er- 
gibt  sich aus der fragmentarischen Krankengesehichte die Diagnose Sehizophrenie. 
Die psychologisehen Erkenntnisse,  zu denen Verf. gelangt,  ngmlieh, dai] der Wahn  
auf einen inneren Spannungszustand zuriickgeht, dab die Umsetzung des Wahnes in 
eine kriminelle Handlung durch ein besonderes impulsives und robes Ethos zustande 
kommt  nnd schliei~lich, dab die Ins t inkte  das menschliche Denken und Handeln  fort- 
wghrend in hSchstem Mal~e beeinflussen, dtirften fiir den Psychopathologen kaum 
etwas Neues darstellen. I. Imber (Rom). o 

Dieckhiiier~ Clemens: fdber einen Fall yon grundloser Selbstbeschnldigung. Mschr. 
Kriminalpsychol.  20, 321--326 (1929). 

Wiedergabe eines dem Gericht erstatteten Gutachl~ens. Es handelt sich um einen Mann 
Sch., der 1923 wegen Eigentumsvergehen 4mul, 1927 wegen Diebst~hls (Selbstbezichtigung) zu 
Gefgngnisstrafen verurteilt war. Vor der letzten Strai tat  hatte er einen ernsten Selbstmord- 
versuch (Trinken yon Salzs~ure) unternommen, danach vergeblieh versucht, in der Fremden- 
legion Aufnahme zu linden. Ende 1928 stellte er sich der Polizei mit der Angabe, da~ er am 
Abend vorher einen ihm unbekannten Mann im Streit in den Rhein gestol~en babe. Die Leiche 
wurde nicht gefunden, anch niemand, der nut eine entfernte Ahnlichkeit mit dem Geschilderten 
gehabt, als vermi~t gemeldet. Sch. hielt auch w~hrend seiner 21/2 Monate danernden Unter- 
suchungshaft an seiner Selbstbezichtigung lest. Verf. kennzeichnet den Sch. als einen erreg- 
baren, phantastisehen Psychopathen, die Selbstbesehuldigung als Ausflnft seiner psycho- 
pathischen Veranlagung. Sch. wurde auf Grund des Gutachtens aus der Haft entlassen. 

Klieneberffer (K6nigsberg i. Pr.). 
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Maeder, Le Roy M. A.: Insanity and the law with special reterencc to testamentary 
capacity. (Geisteskrankheit und das Gesetz mit besonderer Beziehung auf die 
Testamentsfghigkeit.) (Philadelphia Psychiatr. Soc, 12. X. 1928.) Arch. of Neur. 21, 
1203--1205 (1929). 

Geisteskrankheit ist ein forensiseh-medizinischer, kein rein mediziniseher Begriff; die 
Feststellung tier psyehischen St6rung genfigt nicht, sondern diese mnB so stark sein, dab das 
Handeln dadurch einschneidend gest6rt ist. Bei der Prfifung der TestamentsfEhigkeit lassen 
sich auBer bei ausgesprochenen Psyehosen keine generellen l~ichtlinien aufstellen. Das l~echt, 
fiber sein Verm6gen nach dem Tode zu verf~igen, geh6rt so zu den Grundreehten des Men- 
schen, dab man bei leiehteren psychischen St6rungen durchaus Testierfihigkeit anerkennen 
und zugeben mug, dal~ weniger Verstandeskr~ite zur Testamentserrichtung nOtig sind als zur 
Ans~ibung yon sonstigen Oeschaftshandlnngen genagen. F. Stern (Kassel). 

Urechia, ~. I., et S. Mihalescu: Sur deux cas de syphilis nerveuse traumatique. 
(Zwei F~Ile yon traumatischer Nervensyphilis.) (Sot. de Neurol., Paris, 7. II. 1929.) 
Revue neut. 3g, I, 268--271 (1929). 

Unter dem allgemeinen Namen Nervensyphilis verzeichnen die Autoren 2 Falle 
yon Paralyse, die sieh einem Trauma anschlossen. 

Im 1. Fall handelt es sich um einen 36jihrigen Mann, tier dureh einen Fall auf dem 
Her sich heftig den Itinterkopf verletzt hatte. Naeh dem Fall 5--10 MSnuten BewuBtseins- 
verlust, Kopfschmerzen sowie im unmittelbaren Anschlu$ an den Unfall im Verlauf yon 
6 Monarch bis zu yeller Demenz sich entwickelnde Paralyse. - -  Im 2. Fall handelt es sich um 
einen 44jihrigen Angestellten, bei dem die ersten Erseheinnngen tier Pa.ralyse sich im Anschlug 
an eine psychisehe Erregung einstellten. Dem Patienten war ein grOf3erer Betrag gestohlen 
worden, under beffirehtete, der Untersehlagung beschuldig~ zu werden. Ted naeh 21/2 Monarch 
im apoplektischen Anf~ll bei bereits yell entwickelten paralytisehen Symptomen. Beziig- 
lich des 1. Falles wird yon den Antoren selbst die M6gliehkeit erOrtert, dab der Fall infolge 
eines paralytischen Insnltes erfolgt sein k6nnte. Diese lVf6glichkeit glauben sic jedoeh mit 
Wahrscheinliehkeit ablehnen zu k6nnen. Ob die Ablehnung einer solchen Annahme berechtigt 
ist, mul~ sehr zweifelhaft erscheinen mit Rficksieht darauf, dab die Erscheinungen der Para- 
lyse sich unmittelbar dem Falle ansehlossen. Es dfirfte sich also wahrscheinlich nicht um eine 
Aus16sung der Paratyse, sondera um eine Verschlimmerung derselben dureh den nicht un- 
erhebliehen Fall gehandelt haben. Die yon S. Mihaleseu gngeffihrte Tatsache, dab tier 
Patient sieh in seinen Ha lluzinationen vorwiegend mit tier vorgekommenen Beraubung be- 
schgftigte, ist keine hinreichende Sttitze far die Annahme eines Znsammenhanges zwischen 
psyehischem Trauma und Paralyse. Michael (Berlin).~ 

Engerth, Gottfried, und Hans Hell: Uber das Schicksal dcr Patientcn mit schwcren 
(~harakterver~ndcrungen nach Encephalitis epidemica. (Neurol.-Psychiatr. Klin., Univ. 
Wien.) Dtsch. reed. Wschr. 1929 I, 181--183. 

Die beiden Autoren sind dem Schicksal der Kranken nachgegangen, die in den 
Jahren 1918--1924 in der Wiener Klinik mit schweren Charakterver/inderungen nach 
Encephalitis epidemica zur Aufnahme ka.men. Bei 95 Fgollen gel~ag es, ihr Schieks~l 
weiter zu verfolgen. Bei der 1. Grnppe yon 40 Kranken handelt es sich um solche, 
bei denen Erscheinungen organiseh-neurologiseher Natur vorlagen (Parkinsonismus, 
endokrine St6rungen usw.). Die weiteren 55 Kranken, bei denen nut z. T. eine Kon- 
vergenzparese oder ghnliche Zeiehen vorhanden warm~, wurden einer 2. Gruppc zuge- 
wiesen. Die meisten der Erwaehsenen unter diesen Kranken beider Gruppen sind 
,,Spitalsbrt~der" geworden, nut bei 3 yon ihnen waren alle Symptome gesehwunden. 
Mit dem Gesetz kamen nut wenige yon ihnen in Konflikt (racist Vagabondage, kleine 
Diebst~hle). Nttr 1 ~all zeigte poriomane Ziige. Das Schicksal der erwachsenen Post- 
eneephalitiker hat sieh in den letzten 10 Jahren nicht wesentlieh ver/~ndert. Die rest- 
lichen F/ille yon jugendliehen Posteneephalitikern mit Charakterver/inderungen teilen 
die Verff. in eine Gruppe bis zum 18. Lebensjahr mad in eine Gruppe fiber das 18. Lebens- 
jahr hinaus ein. Von 45 Patienten dieser 1. Gruppe wurden nur 7 kriminell; 5 dieser 
Kranken mnl~ten exkulpiert werden. Nut 2 Fglle wurden vollstfi.ndig geheilt. Bei 11 
dieser Patienten fanden die Autoren nicht das Fehlen der Einheitlichkeit der Pers6n- 
liehkeit (,,Mangel an einem Gut") ,  der yon K a u d e r s ,  G e r s t m a n n  und L e y s e r  noch 
als trennend zwisehen Folgezust/inden der Encephalitis und Moral insanity empfunden 
wurde. Die Behandlung dieser Kranken in der Anstalt ist augerordentlich sehwer. Eine 
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giinstige Prognose ergab nut die Gruppe yon 36 Jugendliehen, die ihre Erkranknng in 
der Kindheit durchgemacht und ietzt bereits die Pubert/itszeit hinter sich haben. Hier 
erseheint die kSrperliche und charakterologisehe Umbildung, die der Mensch am Ende 
der Pubert~tsphase erf~hrt, des Krankheitsbild anscheinend heilend beeinflussen zu 
kSnnen. Die Therapie ist relativ aussiehtlos. In einigen F~llen schien die R5ntgen- 
bestrahlung der Schgdelbasis zu niitzen. Solche Kranken sind in abgesonderten, ge- 
schlossenen Anstalten unterzubringen. Aueh ist Beseh~ftigungstherapie nieht ohne 
Einflul~. Fleck ( G5ttingen).o 

Glasenapp, Gregor v.: Der Querulantenwahnsinn. Psychiatr.-neur. Wsehr. 
1928 II, 331--335 u. 346--350. 

Wenn Verf. (emer. Richter) in seiner Arbeit den Satz vertritt, ,,einen wirk]ich veto Queru- 
l~ntenw~hnsinn befallenen Menschen habe ich nie gesehen, nie yon einem gehSrt oder gelesen", 
so erfibrigt es sich, auf seine Ausfiihrungen, die in keiner Weise seine Behauptung Stfitzen 
kSnnen, einzugehen. E. Siemerling (Charlottenburg).o 

Trossarelli~ Alberto: Die geistigen Stiirnngen bei den Arbeitern der Kunstseiden- 
industrie. (Irrenanst., Turin.) Psychiatr.-neur. Wschr. 1929 I, 1--6. 

u schildert im hnschlul~ an eine Beschreibung des Herstellungsverfahrens 
kiinstlicher Seide, bei der gro/~e Quantit/~ten Sehwefelkohlenstoff verwendet werden, 
die arts tier L i t e r a t u r -  Kiener ,  H a r m a n n ,  Lewin,  Engel ,  Tamass ia  --bekann- 
ten neurologischen und psyehisehen Krankheitserscheinungen. Er berichtet fiber 
10 m~nnliche nnd 3 weibliche Kranke, yon denen fast alle Arbeiter yon derselben 
Schwefelabteilung her in der Turiner Anstalt, Abteilung in Collegno, Aufnahme fanden. 
Trossare l l i  fund ein charakteristisches Krankheitsbild mit pr~monitorisehen Sympto- 
men wie Kopfschmerzen, Reizbarkeit, Schwindel, SehstSrungen, Potenzschw~che, 
Alkoholintoleranz und deliranten Zustandsbildern mit optischen Sinnestiiuschungen 
und meist depressivem Nachstadium. Dauer des t)rodromalstadiums 2--4 Wochen, 
des psychotischen Zustandes auf der HShe des Krankheitsbildes 1--3 Tage. Sp~rliche 
aeurologische Symptome, Schwinden des Cornealreflexes (8real bei den m~nnlichen 
Patienten), Hypalgesien, Abschw/~chung der Haut- und Sehnenreflexe, H/indezittern. 
Psychogene Mitveranlassung des Krankheitsbildes glaubt T. ausschlie/]en zu kSnnen 
und nimmt direkten Zusammenhang mit der Vergiftung an. Reid (Schwerin).o 

Nardi, Jaeopo: Rieerehe sulla morfologia della superfieie linguale negli alienati 
(contribute allo studio della lingua eerebriforme eongenita, tipo Levi Bianehini). (Unter- 
suchungen tiber die Morphologie der Zungenoberfl~che bei Geisteskranken [Beitrag 
zum Studium der eerebriformen Zunge, Typus Levi Bi~nchini].) (Osp. Psiehiatr. 
Prey., Teramo.) Arch. gen. di Neur. 97 315--320 (1928). 

Verf. untersuchte bei 828 Insassen der Irrenanstalt Teramo die Oberflgehen- 
beschaffenheit der Zunge. In 60% war dieselbe normal, in 40% zeigte sie morpholo- 
gisehe Abweiehungen yon der Norm. Bei den Frauen iiberwiegen leichte, bei den 
M~nnern stark ausgepr~igte Veriinderungen. Am h~ufigsten finden sich die Anoma- 
lien bei der Phrenasthenie, weniger "hiiufig bei der Sehizophrenie und den Affekt- 
psychosen, nur se]ten bei den postinfektiSsen Psychosen. Die Untersuehungen des 
Verf. best~tigten die Ergebnisse Levi  B ianch in i s  fiber die Natur und Ge- 
nese der Furchenznnge im allgemeinen und der eerebriformen Zunge im speziellen. 
Letztere stellt eine herediti~re oder kongenitale Anomalie dar und ist chara~eristiseh 
fiir Geisteskranke, Verbrecher und im allgemeinen fiir die tiefstehenden sozialen 
Sehichten (Levi Bianchini) ,  wodureh ihre Natur als Stigma degenerationis deutlieh 
wird. Imber (Rom).o 

Hinsie, Leland E.: The relation of exogenous faetors to the onset of general para- 
lysis. (Beziehung exogener Faktoren zum Ausbruche der progressiven Paratyse.) 
(New York state psychiatr, inst., Ward's Island, N. Y.) Psychiatr. Quart. 2~ 435 his 
443 (1928). 

Zun~ehst gibt Verf. eine kritische Wiirdigung der Umst~nde, unter denen man 
berechtigt sein dfirfte, ein physisches oder psychisches Trauma fiir den Ausbrueh tier 
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progressiven Paralyse verantwortlich zu machen, wobei Verf. auch auf die Literatur 
der sog. ,,Kriegs"paralysen eingeht. Sein eigenes Material umfai~t 138 weibliche Para- 
lysen mit m~glichst sorgf~ltig erhobener Anamnese, die zumeist nur im ttaushalte 
besch/iftigt gewesen waren. - -  Verf. bringt nun kurz 5 Krankheitsgesehichten; bet 
2 F~llen schlo$ sich das Manifestwerden der Paralyse unmittelbar an eine Gehirn- 
erschiitterung an. Bet 3 anderen F/illen entwickdte sieh im Anschlusse an einen 
Todesfall zun~chst ein schwerer psychogener Depressionszustand, zu dem sich naeh 
Verlauf yon 2 bzw. 3 and 7 Monaten die klassisehen Symptome der progressiven 
Paralyse gesellten. Alexander Pilcz (Wien).o 

IIinsie, L. E.: The influence o[ general paralysis on the family. (Der Einflnl~ der 
Paralyse ant die Familie.) (New York State Psychiatric lust., Ward's Island.) Psych- 
iatr. Quart. 8~ 90 -97  (1929). 

Bet 86 Kranken mit Paralyse fund sich 19real beim Ehepartner eta positiver 
Wassermann im Blur. 8 yon diesen 19 zeigten tiberdies klinische und serologisehe 
Erseheinungen yon Paralyse. In 42 Familien, in denen Vater oder Mutter oder beide 
an Paralyse litten, wurden 49 Kinder untersueht, die zn einer Zeit geboren waren, 
als Vater oder Mutter bereits mit Syphilis infiziert war. Yon diesen 49 Kindern litten 
8 an congenitaler Syphilis. Campbell (Dresden).~ 

Miiller-Hess und Auer: Abhandlungen aus der Geriehtsmedizin IV, {Jber die reeht- 
liehe Bcdeutung dermit Malaria behandcltcn Paralyse. Jkurse ~rztl. Fortbildg 19, 
H. 9, 22--31 (1928). 

Verff. bespreehen ~msfiihrlich die vorli%ende Literatur tiber die zivil- and st.rafrechtliche 
Bewertung der mit iKalari~ beh~ndelten Paralytiker, besonders in tIinbliek auf die dutch die 
Behandlung erzielten sog. Vollremissionen. Da eine wirkliehe Rest.itutio ad integrum wohl 
noeh nieht erzielt worden ist, kann yon ~rztlicher Seite eine Verantwortung filr die Forffiihrnng 
ver~ntwortlieher Stellen durch Vollremittierte nicht iibernommen werden. Die Entscheidnng 
mul~ yon Fall zu F~lt mbglichst, sehon bet der Entlassung aus tier Anstalt getroffen werden. 
(III. vgl. diese Z. 14~ 150). Timm (Leipzig). 

Leroy, A.: Des mesures de protection ~ prendre en faveur des paralytiqnes g~neraux 
amelior@s par Pimpaludation. (Ftirsorgemal]regeln bet dutch Malariatherapie gebessertea 
Paralytikern.) (Sanat. Sainte-Agathe, Liege.) J. de Near. 29, 1.53--164 (1929). 

u meint, dull nur in ganz exzeptionellen F~llen die Entmtindigung bet den 
Paralyfikern wird aufzuheben seth; auch die Beistellung eines provisorischen Bei- 
standes diirfte h~ufig nieht geniigen. Aus der bereits reeht umfangreichen Literatur 
fiber die gerichtlieh-medizinische Seite der Malaria-Paralysefrage werden deutsche 
Autoren iiberhaupt nieht, yon franzesisehen nur H. C laude  nnd A l e x a n d e r  and 
.N y s s e n zitiert. Alexander Pilez (Wien) o 

Pfeiffer, B.: Zur Symptomatologie der progressiven Paralyse (Korsakowsehe 
Psyehose und delirante Zustiinde.) J. Psychol. u. Neur. 37, 274--281 (1928). 

Bet progressiver Paralyse kommen Korsakewsche Syndrome (Unorientiertheit, Merk- 
f~higkeitsstbrung, Konfabulationen) und delh'ante Znst~nde vor. Das reine Korsakow-Syndrom 
besteht aber nur im Beginn der Erkranknng, spi~ter beherrscht die paralytisehe Verblbdung 
mehr und mel~r das Krankheltsbild. Adol] F~iedemann (Freiburg i. Br.).o 

Rueieska, Andor: Uber einige statistisehe Probleme der Paralyse. (Psychiatr. 
u. Nervenklin., Univ. Budapest.) Psychiatr.-neur. Wsehr. 1929 I, 222--226 u. 233 
bis 236. 

In der Zeitperiode yon 1909--1921 sank der auf die Gesamtaufnahmezahi bezogene 
Prozentsatz der Paralytiker yon 21,9 auf 10,7. Obgleich das letztere Prozentverh~ltnis 
yon 1922 angefangen wieder auf 15--1.6% gestiegen ist, eraehtet es Verf. doch fiir 
zweifellos, dull die betreffenden F/ille verMltnismK$ig seltener geworden stud, welcher 
Umstand mit dem Riickgange der Paralysemorbidit~t erkl/irt werden kann. Verf. 
setzt n~mlich auseinander, daf~ seit 1922, mit dem Einsetzen aktiverer Therapie auf 
der psychiatrisehen Klinik zu Budapest und mit der Ermeglichung friihzeitigerer 
Diagnose eben mehr Kranke zur Aufnahme gelangten. Der Zeitpunkt des Ausbruches 
der Krankheit hat sieh bet den zur Aufnahme gekommenen Paralytikern seit 1921 
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gegen die hSheren Altersklassen hin versehoben, auf Kosten der jiingesen Jahrg~nge. 
Die Inkubation zwischen Prim~raffekt und Manifestwerden der paralytischen Sym- 
ptome dauert bsi 50% 10--20 Jahre, bei 25% weniger als 10, bei 25% mehr als 20 Jahre. 
Bei F~llen, bei welchsn die Latenzzsit weniger ale 10 Jahrs betrug, konnte in des Vos- 
geschichte eins racist unzureichende Quecksilber-Salvarsanbehandlung festgestellt 
werden. Alexander Pilcz (Wien).o 

Zagarus, Max: Der Alkoholismus und seine Schiiden. Eine Bearbeitung des 
klinischen Materials der Psychiatrischen und Nervenklinik zu K~nigsberg i. Pr. mit be- 
sonderer Beriieksiehtigung der Jahre 1925--1927. Arch. f. Psyehiatr. 85, 761--778 (1928). 

Uber die Aufnahmen yon Alkoholikern in die psyehia t r i schs  und Nervenkl inik  
in KSnigsberg i. Pr. in den Jahren 1925--1927 wird im einzelnen beriehtet. Der Prozentsatz 
derselben unter den Gesam~aufnahmen ist zwar gegeniiber 1923--1925 kleiner geworden, 
dies ist aber nur eine Folge der grol3en 8teigerung der Gesamtaufn~hmen nach der Inflations- 
zeit; die Zahl der aufgenommenen Alkoholiker ist grSBer geworden. Es linden sieh Angaben 
tiber Alter, Beruf, Zerfall des Familienlebens und der berufliehen und sozialen Stellung, Art 
der Getr~nke (racist Schnaps), abnorme geistige Veranlagung, Gemeingefghrlichkeit. Am 
Schlul3 wird zu einem energischen Kampf gegen den Alkoholismus aufgefordert. Prinzing.o 

Bratz und Ebermayer: Die rechtliehen Grundlagen fiir die Anstaltsbehandlung 
der Siiehtigen, besonders der Trinket. ~_rztl. Sachverst.ztg 35, 175--189 (1929). 

B r a t z  setzt sich fiir die F~4ihbehandlung des Alkoholisten ein, die er in dem Absti- 
nenzsana~orium seiner Anstalt durchfiihrt. Er schl~gt vor, dal~ jeder Irrenanstalt 
Trinkerheilstatten angegliedert werden. Er halt eine 3--6monatige Behandlung fiir 
notwendig. Diejenigen Alkoholisten, die sieh in das System des Abstinenzsanatoriums 
nicht fiigen, die zu alkoholischen Exzsssen entweiehen oder yore Probeuslaub trunken 
zusiiekkehren, wesden auf sin geschlossenes Haus verlegt, haltlose oder widerspenstige 
Trinker in das feste Haus. B. vertritt die Ansicht - -  im Gegensatz zu dem yon mir in 
dieses Z. ]0, 408 (1927) und in der ,,Alkoholfrage" 1928 eingenommensn Standpunkt ~ ,  
dal~ der l~sychiater bereehtigt ist, den Alkoholisten wie jeden anderen Geisteslcranksn 
gegen seinen Willen, auch gegen den Willen seiner AngehSrigen, his zur Eszielung einer 
Aussicht auf Dauerabstinsnz in der Anstalt zuriiekzuhalten. Wenn abet alle Mittel 
versagen, ist sr auch far Anwendung rechtlieher Mittsl: Einleitnng des Entmitndigungs- 
verfahrens und Bestellen eines vorl. Vormundes. Auch die Selbsteller halt B. his zur 
Dauer eines Jahres in der Anstalt zurfiek. Im aul~ersten Fall wendet es auch ~ber- 
weisung in die Arbeitsanstalt an, was giinstig, d. h. warnend auf die anderen Tsinker 
gewirkt habe. E b e r m a y e r  betont, da~ es schwierig ist, die Frsge zu beantworten, 
wie welt die Zuriickhaltung eines Trinkess in der Irrenanstalt gegen seinen Willen wider- 
rechtlich und hash w 239 StGB. strafbar ist, da ss in Deutschland an einem einheit- 
lichen Irrenfiirsorgegesetz fehle und nnr Baden ein solches besitze. Alle Schwierigkeiten 
seien behoben, wean ein vorl. Vormund bestellt ist. Nach dem gegenwgrtigen Stand 
der Gesetzgebung gebs es nnr eine MSgliehkeit ffir zwangsweise Einschaffung und 
Zuriickhaltung: die Gemeingefghrliehkeit. Wenn der Arzt der Meinung ist, dal] der 
Frfihalkoholiker nach der Entlassung hens Exzesse begehen wird, kann der Trinket 
zum Zweck der Heilung zurttekgehalten werden. Meines Eraehtens ist abes hieszu un- 
bedingt die Anwendung des w 20d des Preul~. Reglementes ffir die Berliner Irren- 
anstalten notwsndig, gsgen die aueh B r a t z  Bedenken hat wie Ref. E. vertritt fesner 
den Standpunkt, dal] das Verlangen des Vormundes, vor jeder Beurlaubung des Miindels 
aus der Anstalt geh6rt zu werden, nicht bereehtigt sei, da die Beurlaubung einen Tell 
der arztliehen Behandlung bilde. Diesen Standpunkt kann ieh nicht teilen und ich 
ftirchte, da]] der Vormundschaftsriehter bei etwaiger Beschwerde des Vormundes 
gegen den Arzt sntscheidet. Salinge~ (Herzberge). 

Hill, P. C., and George Wilson: The toxic psychoses: An analysis of one hundred 
cases. (Die toxischen Psychosen: sine Analyse yon 100 F~llen.) (Neu~ol. Dep., School 
o] Med., Univ. o/ Pennsylvania a. Psychiatr. Serv., Philadelphia Gen. Hosp., Phil- 
adelphia.) Amer. J. reed. Sci. 177, 569--574 (1929). 

Als ,,toxischs" Psychosen werden Fglle zusammengefal]t, die nach deutschem 
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Spraehgebrauch gr61~tenteils als ,,symptomatisehe" Psychosen rubriziert werden, 
wie z.B. Influenza-, Typhus-, postoperative, uri~misehe Psyehosen usw.; augerdem 
z~hlt der Verf. aueh F~lle yon Veronal-, Coeain- and anderen Vergiftungen hierher, 
sehliel3t abet die Alkoholerkrankungen aus, weil sie zu zahlreieh seien - -  in Amerika 
w~hrend der Jahre 1917--1925! Verf. hebt die iingerliche Xhnliehkeit vieler dieser 
,,toxisehen" Psyehosen mit der Dem. praeeox hervor, finder sie aber yon dieser unter- 
scheidbar: dutch den Nangel herediti~rer Belastung, dureh grSl3ere :Redseligkeit and 
Reizbarkeit, dutch im allgemeinen bizarrere Symptome, aueh dureh das Aultreten. 
yon Bewugtseinstriibung, was bei Dem. praeeox seltener sei. Notwendig sei daher 
dem Psyehiater eine gate internistisehe Ausbildung, ohne weIehe er sieh in einem 
Meet yon Unsieherheit verliere. Der toxisehe t~aktor spiele abet nieht nut bei der 
besproehenen Gruppe yon Psyehosen eine wiehtige Rolle, sondern bei allen Psyehosen, 
besonders aueh bei der Dem. praeeox. Gedvink (Frankfurt a.M.).o 

Miiller-Hess und Auer: Abhandlunffen aus der Geriehtsmedizin VL Arzt und 
0piumgesetz. Jkurse ~rztl. Fortbildg 19~ H. 9, 36--44 (1928). 

Verff. besprechen auf Grand der neuesgen Ligeratur die Stellang des Arztes zum Rausch- 
giftmil~brauch. Eigene Begutachgungen best~tigen die Erfahrung, dab Xrzte oft in unzulassiger 
Weise an Siiehtige Rauschgifte abgeben. Verff. wtinschen im Interesse einer wirksamen Alkaloid- 
suchtbek~tmpfung Mare gesetzliehe Besgimmungen fiber die Rezeptform and schlagen zar 
wirksamen Unterbindung der h~afigen Falschung yon l~ezepten die Einftihrung einer Art 
Scheekbueh bei der Verordnung yon Opiaten, Coeain usw. vor. (Vgl. diese Z. 14~ I58). 

!Timm (Leipzig). 
Engerth, Gotffried: Neuerliehe Steigerung der dureh Rausehgifte verursaehten 

Geistesstiirungen in Wien. (Neurol.-Psgchiatr. Univ.-Kb;n., Wien.) Mitt. Volksgesdh.- 
amt, Wien Nr 5, 67--68 (1929). 

Das Jahr 1928 braehte an der Wiener psyehiatrisehen Klinik eine neuerliehe 
betr~ehtliehe Zunahme der Geistesst6rungen dutch Alkoholmil3brauch, an weleher 
im Verhgltnis beide Gesehlechter gleiehen Anteil haben. Aueh die Aufnahmen anderer 
Si~ehtiger haben, nachdem sie 1925--1927 zuriiekgegangen waren, wieder zugenommen. 

Meixner (Innsbruek). 
Asehaffenburg, Gustav: Morphiumentziehungskuren. Dtseh. reed. Woehenschr. 

Jg. 54~ Nr. 27, S. 1114--1115. 1928. 
Polemik yon Aschaffenburg gegen die Kahlesehen Norphinentziehungskuren. Er 

bem~ngelt vor allem, dab Kahle  seine l~ethode geheimhglt, sodalm dab die Sicherheit yon 
Kahles  Behaupmng, dab nar ein ganz geringer Prozentsatz seiner Patienten rtiekfgllig werde, 
nieht gentigend gesttitzt ist. Es gehOrt hierzu strenge Klansur in einer gesehlossenen Anstalt. 

F, Fr~nkel (Berlin).~ 
Hoehe, A.: Gutaehten iiber den Priester R. Nervenarzt 2, 153--158 (1929). 
In der Absicht, eine Reihe yon Modellgutachten maBgebender Psychiater zur Orien- 

tierung zu publizieren, hatte die Schrfftleitang des ,,Nervenarztes" zu dem vorliegenden 
Beitrage aufgefordert. Es handelt sich um einen katholisehen Priester, bei dem sieh eine 
chronische Paranoia entwickelte, der eines Tages mit dem Hut auf dem Kopfe in die Sitzung 
eines Domkapitels eindrang, die unter Vorsitz des Erzbischofs stagtfand. Er erld~rte zun~chst: 
,,Ich will wissen, was fiber reich beschlossen worden ist", zog dann nach kurzer Rede and 
Gegenrede pl6tzlieh einen Revolver, mit dem er auf die Anwesenden zielte, die fliichteten. Es 
ging ein SehuB los, der abet keinen grSBeren Schaden anri.chtete. Von der Polizei lieg er sieh 
ohne Schwierigkeiten festnehmen. Bei der Beobaehtung lieg sieh die ehronisehe Entwieklung 
eines Wahnsystems nachweisen, in dem die Kirche als Verfolgerin des Priesters anftrat. Der 
Angeklagte wurde au~ Grand des w 51 StrGB. exkulpiert. A. Friedemann (K6nigsberg i. Pr.). 

Lautier, l.: D@lire et responsabilit6 p6nale. (Verfolgungswahn und strafreeht- 
lithe Zurechnungsf~higkeit.) Ann. m6d.-psychol. 86~ 409--414 (1928). 

L a u t i e r  beseh/iftigt sieh mit der Frage der partiellen Zureehnungsf~higkeiL 
ob ein Kranker, bei dem zwisehen seinen Wahnvorsteltungen and der Str~ftat ein 
kausaler Zusammenhang nieht naehweisbar ist, als zureehnungsf~hig angesehen werden 
kann. Er bejaht diese Frage and fiihrt als Beispiel den Fall einer an Verfolgungswahn 
]eidenden Frau ohne Intelligenzdefel~ an, die Diebstghle beging, die in keinem ersieht- 
lichen Zusammenhang mit den Verfolgungsideen standen. Er erkliirte sie fiir verant- 
wortlieh. Verurteilung zn 1 Monat Gef~ngnis. E. Siemerling (Charlottenburg):o 


