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rgre oder dauernde Zeugungsnnfghigkeit aus dem Eingriff resultierte. Da de~ An- 
geklagte die Auskunft dariiber verweigerte, konnte das Gerieht anf Grund des 8aeh- 
verstiindigengntachtens nur - -  in dubiis p ro  reo - -  zur Annahme einer Vasoligatur 
und damit zu einer , , l e ich ten  K 6 r p e r v e r l e t z u n g "  kommen. Vollkommen mit 
Recht sagt T., da~ eine Frage yon solch einsehneidender bevSlkerungspolitiseher Be- 
dentung nieht dutch einen einzelnen Menschen nach seinem Gutdiinken entsehieden 
werden kSnne, vielmehr einer LSsung dutch den Gesetzgeber bediirfe. So sehr man 
die Sterilisierung soleher Mensehen anstreben kSnne, yon denen mit hoher Wahrsehein- 
lichkeit ( ?~ Ref.) eine minderwertige Nachkommensehaft zu erwa~ten sei, ebenso miisse 
man die Sterilisierung vollwe~tiger Mensehen fiir sch~dlieh halten und unbedingt 
ablehnen. (5iingst war in der Tagespresse davon die Rede, dal~ auch sehon in der 
Deutschen Reiehshauptstadt solehe Sehadlinge ihr Wesen treiben; d. Ref.) Merkel. 

~dber die Feuergef~ihrliehkeit v,n R~intgenfilms. (Bemerkungen zu dem Aufsatz 
yon ProL Walter Strauh, Miinchen, in Nr. 25 der Miineh. reed. Wsehr. vom 21. VI. 1929.) 

�9 (Rgntgentechn. Abt., I. G. Farbenindustr., A.  G., Berlin.) Miinch~ reed. Wsehr. 1929 II, 
1565--1566. 

Ira Ansehlul~ an die ~itteilnng yon S t r a u b  (vgl. diese Z. 14, 298) gibt 
L i m p a e h  eine Erkli~rung der Entstehung des Brandes. Nicht, wie S t r a u b  an- 
gegeben hat, durch die strahlende Wgrme eines Dampfrohres, sondern dutch direkte 
Beriihrung eines Fihns mit einer ohne Schutzglocke aufgehi~ngten Gliihlampe ist, 
wie die sachverst~ndige Untersuchungskommission festgestellt hat, die Zersetzung und 
Vergasung des Films bewirkt women; die dabei aufgetretene ttitze hat sodann eine 
Explosion des Gas-Luftgemisehes und damit den Brand verursacht, ttierzu bemerkt 
S t r a u b ,  da] er seine Ansicht tiber die Entstehung der Katastrophe nur aus Zeitungs- 
beriehten gebildet habe nnd daft er auf deren Riehtigkeit nieht bestehe; vielmehr nehme 
er die yon L i m p a e h  gegebene Erklgrung der Entstehung durchaus an. Die Haupt-  
sache, worauf er babe hinweisen wollen, sei abet nicht die Entstehung, die Explosion 
und der Brand, sondern die Gefahr der giftigen nnd tSd!ich wirkenden Gase und 
D~mpfe. Kuppenheim (Berlin).~ 

Neureiter, Ferdinand: Zur Bek~mpfung der Kurpfuseherei dutch das Gesetz. 
Sonderdruck aus: Latvijas Arstu Z. ~ r  7/8, 5 S. (1929). 

Verlangt Aufnghme yon folgendem Par~gr~phen im Lettischen Strafgesetzbuch: ,,Wer 
sich, ohne d~s l~echt der ~rztliehen Praxis zu besitzen oder n~eh Aberkennung dieses Reehts 
gewerbsm~f~ig mit der Krankenbehgndlung oder Geburtshilfe besehi~ftigt, wird bestraft mit 
tt~ft nieht nnter 3 Monaten oder mit einer Geldstr~fe nieht tiber 300 Lat. Dieser Strafe unter- 
liegt derjenige nicht, tier unentgeltlieh iirztliehe Hilfe geleistet hat, sofern er sieh bei der 
Hilfeleistung der Verwendnng giitiger oder st~rkwirkender StoKe enthalten h~t. 

G. Michelsson (INgrva, Estland). 

Psychiatrie und flevichtliche Psycholoflie. 
@ Raeeke~ Julius: GrundriB der psyehiatrisehen Diagnostik. 10. Auil. Berlin: 

Julius Springer 1929. u  171 S. u. 14 Abb. RM. 6.90. 
In gedrangter Kiirze, aber in ersch6pfendem Umfange, dazu in leieht verstandlicher 

Weise nnd geIiilliger D~rstellnng gibt Verf. in zehnter Auflage sein Buch, alas yore Praktiker 
ebenso wie vom F~ehkundigen dankbar begriii~t werden kann. Im R~hmen eines hinweisenden 
Referates k~nn nieht anf grunds~tzliche Stellungen eingeg~ngen werden; jedenf~lls mn~ 
gesagt werden, da~ die Fiille des Stoffes in ausgezeichneter D~rstellung gemeistert wird. 

Juliusburger (Berlin). 
Rittershaus, E.: Die IIaftpIlieht der Angeh~irigen. Psychiatr.-neur. Wschr. 1929 II, 

517 --521. 
R i t t e r s h a u s betont die Leiehtfertigkeit, mit der vielfach AngehSrige den,,Revers" 

unterschreiben und gegen ~rztliehen Rat  geisteskranke Verwandte aus der Anstalt 
heransnehmen. Er fiihrt eine Reihe yon F~llen an, in denen solehe Kranke gemein- 
gef~hrlich sieh bet~tigt haben, die AngehSrigen abet infolge bier mangelnder Gesetzes- 
bestimmung nicht verantwortlich gemaeht werden konnten. Er besprieht die ein- 
sehl~gige Literatur und bringt den Entwurf eines Fitrsorgegesetzes fiir psychisch Er- 
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krankte, nach dem AngehSrige, die gegen den ~irztlichen Rat handeln, bei VerfehlUngen 
Geisteskranker nicht nut haftbar, sondern aach strafrechtlich belangt werden kSnnen, 
wenn sie ihrer Aufsichtspflich~ nicht genfig~ haben Klieneberger (KSnigsberg i, Yr) 

Helweg, H.: Die Irrengesetzgebung mit besonderer Beriicksichtigung des Entwurfs 
der Familienreehtskommission vom Juni 1927. Hop. rid. 1929 II, 1145--1166 [Dgnisch]. 

Die Veranlassung zur Forderung eines besonderen Irrengesetzes waren die Fglle 
angeblich unrechtm~l]iger Znriickhaltnng eines Xranken in einer Anstalt, worans in 
D~tnemark sich vor Jahrzehnten ein schwerer Konflikt mit einem Hochschnllehrer 
en~wickelt hatte. Man konnte zwar, wenn ein Kranker tobsfichtig wurde, diesen mit 
5ffentlicher Hilfe anfnehmen, aber weder konnten andere behandlungsbed~itige, in 
ihrer Umgebnng sch~dlieh wirkende Leute aufgenommen werden, noch gab es Bestim- 
mungen, ~ wie lange die Interniernng dauern duffle. Eine neue Bestimmung schnf eine 
gewisse KlarheiL n~mlich, dal] jemand aufgenommen werden durfte, wenn er nicht 
mehr imstande war, fiir sich selbst ordnnngsm~ig zu sorgen (persSnliehe Entmfindi- 
gang). Das dringend notwendige Gesetz mull etwa folgenden Anfordernngen ent- 
sprechen. Der Zngang zur Irrenanstalt mul~ so leicht wie mSglich gemacht werden. 
Um Mil]br~uche bei der Aufnahme nnd Verwahrung zu vermeiden, mu~ eine BehSrde 
geschaffen werden, die fiber die Zulgssigkeit einer yon dem Kranken selbst oder dritten 
1Jrivaten naehgesuchten Anfnahme zu entscheiden hat. Als Grundlage dient ein grzt- 
liches Attest yon einem nicht an der Anstalt tgtigen Arzte. Wenn der Kranke selbst 
nicht imstande ist, die erforderliche Einsicht aufzubringen, haben die ngchsten An- 
gehSrigen, die zu seiner Unterhaltung und Versorgung verpflichteten l~ersonen das 
Attest einznholen. Unter Umstanden kann die Polizei bei der Einweisung die error- 
derliehe tIilfe leisten. Wenn Zweifel entstehen, ob die weitere Verwahrung berechtigt 
ist bzw. ob trotz anscheinender MSglichkeit keine Heilang eingetreten nnd die Ent- 
lassung nicht berechtigt ist, soll eine Appellinstanz geschaffen werden, fiir die nicht die 
ordentlichen Gerichte, sondern die oberen Verwaltungsstellen in anfsteigender Reihen- 
folge vorgeschlagen werden. H. Scholz (KSnigsberg i. l~r.). 

Maximov, B.: Die soziale Psyehoneurologie. ~. Nevropat. 22, 524--540 (1929) 
[Rnssisch]. 

Verf. beschreibt die Organisation der Pflege der Geis~esl~'anken in Leningrad. Die 
Z~hl der Geisteskranken ist im Vergleieh mit der Vorkriegszeit gestiegen. Bei 1767000 
Einwohnel'n Leningrads stehen 2855 Betten zur Verffigung. Die no~wendige Be~tenzahl 
betr~g~ nach den Bereehnnngen des Verf. 3650. Neben der Anstaltsbehandlung kommen 
in le~zter Zeit die ambulante Behandlung and die Hauspflege immer mehr zur Geltung. 

Wolpert (Berlin-ScMachtensee).o 
Bergmann, G. v., and W. Jaenseh: Neue Wege und M~gliehkeiten bei Erkennung 

und Behandlung k~irperlieh-geistig Minderwertiger and Sehwacher. (1I. Med. Univ- 
Klin., Berlin.) (49. Jahresvers. d. Dtseh. Yes. /. 0//. Gesundheitsp/l., Leipzig, Sitzg. 
v. 10.--11. IX .  1928.) Dtseh. Z. 5ff. Gesdh.pfl. 4, 165:-221 (1928). 

In einem kurzen Vorwort bekundet Bergmann in allgemein gehaltenen Ausffihrungen 
sein besonderes nnd ak~ives Interesse an der Forschungsrichtung in der Medizhl, welehe auf 
die' Erfassung der psycho-physischen PersSn]ichkeit hinzielt. In diesem Zusammenh~ng begrfi~t 
er auch die Arbeiten yon J a e n s c h, allerdings mit kritischer Zurfickhaltnng. In dem folgenden 
Vortrag verbreitete sich J aen s c h zuni~chst fiber die yon ihm and seinen Mitarbeitern herans- 
gestellte C~pillarmorphogenese , d. h. die Entwicklung der feinen, senkrechten haarnadel- 
fSrmigen :Nagelfalzeapillaren des Erwachsenen aus grobkalibrigen, wagerechten 1)rimitiv: 
formen und sp~teren Zwischenformen. Bei einer Anzahl yon Kindern mit deutlichen ksrper- 
lichen und geis~ig-seelischen Entwicklungsst6rungen fanden Jaensch nni] Mitarbeiter hypo- 
und hyperplastische Formen, die sie veranla~ten, dem Zusammenhang aller Erscheinnngen 
nuchzugehen. Ihre ]~eob~ehtungen ffihrten sie zu der These, d~l~ niche nur ansgesprochene 
StSrungen in der Entwicklungsharmonie an entsprechenden Capillarhemmnngsbildern zu 
erkennen wgren, sondern auch unsichere and latente Zust~nde. Behandlungsversuehe in 
einer Anstal~ lieferten den Autoren einen Beweis fiir die l%ichtigkeit ihrer Ansehauung, indem 
Behandlung mit Lipatren, einem ,,Entwicklung nnd Differenzierung fSrdernden Mittel", 
~achdifferenzierung der C~pfllaren and ,,psychosomatische Aufwertung" bewirkte: So inter- 
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essant die Mitteilungen des Verf. sind, so wenig vermag das beigebraehte statistisehe Material, 
das den Fehler der kleinen Zahl und Auslesevorg~nge bei der Materialsammlung naeh Ansieht, 
des Ref. nieht geniigend berticksichtigt, yon der Riehtigkeit der vorgetragenen Anschauungen 
zu iiberzeugen. Insbesondere sind die Forschungsergebnisse noeh keineswegs so welt zur Reife 
gediehen, dai~ diese praktiseh verwertet werden diirfen. In einem 2. Teil des Vortrages befal~t 
sich Jaensch  mi t  den bekannten Anschauungen des Marburger experimentellen Psycho- 
logen E. R. J~ensch,  d. h. mit Versuchen, den starren T-Typ yon dem unstarren labilen 
B-Typus auch an Niehteidetikern unter Verwendung geeigneter Tests sicher zu unterscheiden. 
Die Einzelheiten eignen sieh nieht Ifir ein kurzes Referat. Die yore Vortr. herausgestellte 
somatische Konstitution ist in ausgepragten F/illen deutlich und entspreehend, in Grenz- 
f~llen erweisen sieh nur experimentell-psyehologische Methoden erfolgreich. Die Capillar- 
mikroskopie vermag nach Ansicht des Verf. h/iufig somatisch-morphologiseh wiehtige Erg~n- 
zungen zu liefern, Brieger (Marburg a. d. L.). 

Lokay, Alfons: t~ber die heredit~iren Beziehungen der Imbezillit~it. (Dtsch.Forsch.- 
Anst. [. Psychiatrie [Kaiser Wilhelm-Inst.], M~nchen.) Z. Neut. 122, 90--143 0929). 

Yerf. berichtet fiber seine Untersuehungen an Yerwandten yon 82 Sehwach- 
sinnigen yore Charakter der ImbeziUit~t. Bei 25 t~llen bestand mehr oder weniger 
begriindeter Verdacht, dal~ eine aul~ere Ursache fiir die Entstehung des Schwaehsinns 
mit in Frage kommen k6nnte (Trauma, Encephalitis, ffagl, kongenitale Lues usw.). 
Unter den Gesehwistern der Probanden fanden sich 16--18%, bei den Eltern 12,6% 
Sehwachsinnige. Nur 7 yon den 57 sicher endogen-sehwaehsinnigen Probanden hatten 
im ganzen 17 Kinder (davon 3 klein gestorben); unter den 14 lebenden (8 ~lter als 
10 Jahre) waren 2 Schwaehsinnige. Waren beide 1)robandeneltern sehwachsinnig, so 
warenes  auch alle Probandengesehwister; war ein Elter schwaehsinnig, so lie~ sieh 
in 33%, war keines der beiden Eltern schwaehsinnig, in 13% bei den Probanden- 
gesehwistern Sehwaehsinn naehweisen. Obgleieh diese Zif~ern fiir einen recessiven 
Erbgang sprechen, so ist dieser keineswegs bewiesen, da es sieh hSchst wahrscheinlieh 
um ein erbbiologiseh uneinheitliches Material handelt. Im ganzen zeigt sich eine er- 
hebliche Hiiuiung yon Sehwachsinn bei den n~ehsten Blutsverwandten der Probanden, 
desgleichen eine fiberdurchschnittliehe Epilepsiezi~fer. Die Zahl der Trunksiichtigen 
nnter den Eltern der Probandcn ist ebenfalls relativ hoch, doeh haben sich keine Anhalts- 
punkte dafiir ergeben, da]~ toxische Sch~digungen dutch Alkohol als Ursache fiir die 
Schwachsinnsentstehung eine nennenswerte Rolic spielen. In sozialer Beziehung baute 
sich das Material in erster Linie aus den untersten Volkssehichten auf. H. Ho]/mann.o 

Romagna-Manoia, A.: Alcune osservazioni di lingue solcate in fancinlli anormali. 
(Einige ]3eobachtungen fiber Furchenzungen bei anormalen Kindern.) (Istit. ,,Gaetano 
Giardino", Roma.) Valsalva 5, 706--713 (1929). 

Bei 250 psychiseh anormalen Kindern land Verf. 81 real eine Ver~nderung der 
Zungenoberfl~ehe (abnorme Furehen). Betrachtungen fiber die Bedeutung eines 
solchen Degenerationssymptoms. Benedetto Agazzi (Milano).o 

Schneider, Kurt: Abnormit~it und Krankheit im Psychischen. Msehr. Kriminal- 
psychol. 20, 592--597 (1929). 

Es gibt einen quantitativen und einen wertenden Normbegriff. ,,Gesund" ist 
ein wertender Normbegriff. Auch die Medizin arbeitet mit einer wertenden Norm. 
I m  Psychischen versagen die Kriterien fiir die Wertung, die im KSrperlichen einfach 
liegen. Es gibt fiir die Psychiatric nut unmittelbare oder mittelbare Gehirnkrank- 
heiten. Dennoch kann man "~on ,,krankhaften" seelisehen Erseheinungen sprechen, 
wenn sie bedingt sind dutch krankhafte Yeri~nderungen im Gehirn. Nieht krankhaft 
sind die abnormen (psychopathischen) PersSnlichkeiten - -  auch dann nicht, wenn man 
ihr Wesen in bestimmten KSrperkonstitutionen sehen will - -  denn es handelt sich bei 
ihnen n i c h t u m  lcrankhafte Vorgange, sondern um biologische Variationen. Seele~'t.o 

Frank, D.: Geisteskrankheit und chirurgisehe Eingriife. (3. allukrain. Chir.- 
Kongr., Dnepropetrovsk, Sitzg. v. 9. IX.--14. IX.  1928.) Nov. chit. Arch. 18, 190--201 
(1929) [Russisch]. 

Autor h~t 27 F~lle yon Geisteskrankheiten nach Operationen beobachtet, die einige Tage 
bis einige Monute dauerten. Eingriffe an inneren Organen rufen mehr GeistesstSrungen her- 
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vor als gul~ere Eingrgfe. Diese GeistesstSrungen werden hervorgerufen durch psychische 
Traumen vor und wghrend der Operation, durch den Schmerz, durch StSrungen in der Funk- 
tion der Drfisensekretion und der inneren Organe iiberhaupt, vor allen Dingen aber dutch 
St6rungen in der Funktion des vegetativen Nervensystems. Eine wiehtige Rolle spielt aueh 
die Veranlagung. G. Michelsson (Narva, Estland). 

Stuchllk, Jar.: Provokation des epileptisehen Anfalls. Cas. l~k. desk. 1929 1, 
833--837, 914--917, 958--962; 1929II, 990=-993 u. 1019--1025. 

Ftir die Provokation des epileptischen Anfalles kommt lediglich mechanischen 
Beeinflussungen, wie der Hyperventilation, eine Bedeutung zu. u geringer ist die 
Bedeutung der Carotidenkoml0ression. Der gleiche Wert kommt der isolierten Ver- 
wendung der Produkte endokriner Driisen, in erster Reihe dem Hormon der Nebennieren 
(Adrenalin) zu. Die Verwendung yon Krampfmitteln, und da wieder des in seiner 
Wirkung beststudierten Coeains, ist theoretisch am meisten begriindet. Die Annahme 
einer spezifischen Hirndefektuositat und der gemeinsamen Wirkung derselben mit 
einem, bisher allerdings unbekannten iktogenen Faktor, bzw. epileptisehen Fa~oren, 
entsprechen soweit den ~ Tatsachen, dab man heute keine reelleren Grundlagen linden 
kann. O. Wiener (Prag).o 

Goldenberg, S.I., and T. I. Goldowskaja: Die sozial-sittliehen Lebensbedingungen 
der Epileptiker im Zusammenhang mit den klinisehen Krankheitserseheinungen. (Dis- 
pansai~, Forsch.-Inst. /. Neuropsychiatr. Prophylaxe, Moskau.) Z. Neur. 121, 780 
bis 791 (1929). 

Aus einer Gesamtzahl yon 37@: Epileptikern, die innerhalb dreier Jahre zur Beob- 
achtung kamen, wurden 100 ausgew/ihlt, bei denen die Beobaehtungsbedingungen 
besonders giinstig waren, darunter 82 genuine, 18 symptomatische Epilepsien. Die 
Mehrzahl der Kranken stand im Alter zwischen 20 und 30 Jahren. Genau die H~lfte 
der Kranken war berufst~tig und wurde mit der Arbeit leidlich fertig; davon waren 
16 Angestellte, 10 Studierende und 24 Arbeiter. Dabei ergab sich abet, dab die Quali- 
fikation der Arbeiter ebenso wie die der Angestellten recht niedrig war, wiihrend hSher 
qualifizierte geistige Arbeiter nur ganz spiirlich vertreten waren. Auch die Mehrzahl 
der Studenten wurden nut mit Miihe ihrem Studium gerecht. Es wurde nun die Frage 
aufgewoffen: besteht ein Unterschied im Krankheitsverlauf zwischen j enen Epileptikern, 
die ihrer Arbeit gewachsen sind, und jenem Gros der andern, welche nicht mit ihr fertig 
werden.. Die Dauer der Erkrankung und das Alter bei ihrem ersten Auftreten erwiesen 
sich als bedeutungslos; mehr Bedeutung schien der Form der Erkrankung zuzukommen: 
wi~hrend die H/iufigkeit der gro/]en Anf~lle auf die Arbeitsf/ihigkeit yon Studenten 
und Angestellten keinen wesentliehen Einflul] zu haben schien, wiederholte sich das 
Petit real unter den ihrer Arbeit gewachsenen Personen bei 90% selten und nur bei 
10% h/iuiig, dagegen bei den Personen mit herabgesetzter Arbeitsf~higkeit sehr viel 
h~u~iger, und zwar bei 60%, wobei Schwindelanfi~lle und starke Kopfschmerzen augen- 
scheinlich der gleichen Kategorie yon Erscheinungen angehSren wie das Petit mal. 
Die inteliektuelle Minderwertigkeit zeigte sich bei der Untersuchung der kSrperlich 
Arbeitenden in h6herem Grade als bei den andern. Selbstverst/indlich kann der Epi- 
leptiker um so 1/inger in se~nem Beruf bleiben, je geringer die Qualifikationsforde- 
rungen in diesem Berufe sind. Die kSrperliche Arbeitsf/ihigkeit wird durch das Petit 
real selbst~zerst/indlich weniger gehemmt als die geistige. Zwischen dem Sehwachsinn 
und der H/~ufigkeit der Anf~lle besteht kein Parallelismus. Die Durchfiihrung seiner 
Arbeit wird dem Epileptiker in der Regel nicht dutch die geistige Minderleistung 
unmSglieh gemacht, sondern eben durch die Anfalle und die sonstigen Bewul]tseins- 
stSrungen. Oer Kranke selbst empfindet Bewu~ltseinsstSrungen und voriibergehende 
Desorientierung als erheblichen Mangel, der ~hn zwingt, in der sozialen V ersorgung 
eine Stiitze zu suchen. Im gleichen Sinne spricht die Tatsaehe, dal~ in den F/~llen, 
wo die Attacken nachts auftreten, die Arbeitsf/~higkei~ sehr viel li~nger erhalten bleibt 
als in den andern. Unter den traumatischen Epilepsien war der ])rang nach Invalidi- 
sier~ng erheblich starker als unte  r den genuinen; gerade in die sen'Fglten war aber 
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auch oft eine hysterische Komponente stark ausgesprochen. Die Untersuchung der 
pr~morbiden PersSnlichkeit ergab, da~ yon einem Vorherrschen der epileptoiden oder 
sehizoiden Versnlagungen keine Rede sein konnte; ungefghr 45% der Kranken ge- 
h6rten zum cycloiden Typus. Sehon im ])rgpsychotischen Stadinm stellt der Epilep- 
tiker abet einen geringen sozialen Weft  dar, well offenbar das Gehirn des Epileptikers, 
schon ehe sich klinische Erscheinungen iiul~ern, mangelhaft ist. Haymann.o 

Porta, C.F . :  Sopra un easo di patomimia eutanea. (Uber einen Fall yon hyste- 
fischer Hautver~nderung.) (Istit. di Med. Leg., Univ., Parma.) Ateneo ])arm. 1, Su])])l. 
331--338 (1929). 

Sehr ausfiihrliche Besehreibung mit Abbildungen yon einem Fall mit unklaren Haut- 
vergnderungen. 24jghrige Krankenwgrterin mit zahllosen, striehf6rmigen, zum Teil vernarbten 
Uleerationen der linken K6rperseite. Die objektive Untersuehung ergibt keine AnhMtspunkte 
ffir die Atiologie, subjektiv Besehwerden im Sinne eines ,,Globus hysterieus". Differential- 
diagnose: Lues III ,  Tuberkulose, Dermatitis dysmennorrhoica, t lys ter ie .  Verf. entscheidet 
sich fiir tiysterie. Die L~sionen diirften wahrscheinlich mit dem Thermokauter hervorgenffen 
worden sein. W. Sack (Baden-]3aden).o 

Moerehen, F.: Hysterie ist keine Krankheit. Die Verwirrung des ~4eurosebegrilfs. 
Z. grztl. Fortbildg 26, 686--690 (1929). 

In  einem yon starkem Mfekt  getragenen Aufsatze verwir~t M o e r c h e n  die iibliche 
psyehiatrisehe Wiirdigung der Hysterie als Krankheit. Die Begriffe Neurose, Organ- 
neurose, Psychoneurose mii~ten reinlieh geschieden werden. Nut diese 3 Begriffe seien 
Gegenstand mediziniseher Wissenschaft mit Krankheitswert. Die Hysterie dagegea 
bedeute nut  besonderes Erleben oder Verwerten organiseher Krankheit  oder neuroti- 
scher Schw~che, dem nut unter ethischen Gesichts])unkten zweckm~ig  begegnet wet- 
den kSnne. Adol] Friedemann (Basel-Friedmatt).o 

De Nito, G.: Sull'azione del veronal-sodio nell'avvelenamento acuto e eronico da 
eoeaina. (Uber die Wirkung des Yeronalnatriums bei der akuten und chronischen 
Cocainvergiftung.) (Istit. di Farmacol. e Terapia, Univ., Napoli.) Rass. Ter. e ]Pat. 
clin. 1, 545--552 (1929). 

Kaninehen wurde, ngchdem sie zuvor durch subcutane Injektion yon Veronalnatrium 
eingesehl~fert worden waren, CocMn. hydroehlor. (8--140 lag pro Kflogramm) intravenSs in- 
jiziert. Bei nicht tSdlichen Dosen (bis zu 130 mg pro Kilogramm) bleiben bei den mit Veronal- 
natrium eingesehli~fer~en Tieren die Konvulsionen aus oder treten nur sehr abgesehwgeht uuf; 
Die tSdliche Dosis wird jedoch dureh die Vorbehandlung mit Veronal nicht gei~ndert. Ferner 
wurde ttunden gleiehzeitig eine bestimmte Menge yon Veronalnatrium und steigende Mengen 
yon Cocain subcutan injiziert. Auch bei dieser ehronisehen Coeainvergiftung zeigte sieh keine 
verringerte Giftigkeit des CoeMns unter dem Einflusse des Veronglngtriums. IIn Gegensatze 
zu dem Verhalten der Tiere bei der akuten Cocainvergiftung warden aber die Konvulsionen 
nieht gesehwgcht oder beseitigt. Verf. erklgrt dies damit, daI~ dutch Veronal zwar die cere, 
bralen Kon~ulsionen bei der akuten, nleht aber die spinal ausgelSsten Konvulsionen bei der 
ehronisehen Cocainvergiftung unterdrfiekt werden kSnnen. Veronsd wirkt daher nur sympto- 
matiseh gegen die CoeMnvergiftung, kann ~ber nicht als echtes Antidot angesehen werden. 

A. FrShlich (Wien).o 
Biirger, Hans: Beitrag zur Xtiologie und Symptomatologie exogener Vergiftungen. 

(Psychiatr.-Neurol. Klin., Univ. Heidelberg.) Mschr. ]Psyehiatr. 72, 295--306 (1929). 
Fall yon P h a n o d o r m d e l i r .  Den wenigen bekannt gewordenen Delirien nach ge- 

wohnheitsm~i~igem SehlafmittelmiBbrauch reiht sich dieser Fall als beachtenswerte 
Erg~nzung der Kasuistik an, znmal er als erstes publiziertes Delir dutch ]phanodorm 
gelten kann. 

Ein im 6. Lebensjahrzehnt stehender Kaufmann nimmt wegen Schlaflosigkeit lange 
Zeit hindurch regelmM~ig Schlafmittel. 2qaeh mehrmonatigem Aussetzen gebraueht er mehrere 
Mon~te hindurch wieder regelmgBig Phanodorm bis zu 20 Tabletten tgglich. Allm~hlich 
stellt sieh DSsigkeit und Taumeln eln, der Patient war ,,wie berauscht". Krankenhaus- 
aufnahme. Sehlafmittelentzug. Nach 48 Stunden wird Patient unruhig. In den ni~ehsten 
48 Stunden wird Patient noch unruhiger, aul~erdem imgstlich. Verlegung in die Psychiatrische 
Klinik. Dort sehweres Delir mit zeitlicher und 5rtlicher Desorientiertheit. Der Patient sieht 
u. a. Mannehen, K~fer, I-Iasen, Schilf. Es regnete Stgrke. :Er sprieht rasend scknell, verwaschen, 
unverst~ndlich: gbschweifend. Schwerster Tremor der tt~nde, des Kopfes und Unterkiefers 
(hereditarer Tremor). Delirante ]3esch~ftigungsunruhe. Choreatische Bewegungen alIer 
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Extremit~ten, schwere A~axie, so dal3 der Gang regellos-taumelig ist. Naeh 14 Tagen lang- 
same Besserung Mler Symptome bis zur Heilung mit Ausnahme des hereditaren Tremors. 

Pohlisch (Berlin)~ o 
Margulics, M.: ~ber Trinkcrhcilstiitten. (Heilst. d. Stadt Berlin, Wittenau.) Dtsch. 

reed. Wschr. 1929 II, 1515--1518. 
Zusammenfassung yon Behandlungsprinzipien fiir Trinket. U.a. werden folgende 

Forderungen erhoben. Trinkerheilst~tten kSnnen nur in Zusammenarbeit mit Fiir- 
sorgestellen und Abstinenzvereinigungen Erfolge erzielen. WLrtschaftliche Unter- 
stiitzung der Trinket ist erforderlich. Ftir offene tieilst~tten empfiehlt sieh eine beson- 
dere Auswahl der Trinket. Zweckm~ig ist eine Vorbehandlung s~mtlicher Alkohol- 
]cranker in gesehlossenen, psyehiatriseh geleiteten Anstalten und ~berweisung der 
geeignet Erscheinenden in offene Trinkerheilst~tten. Pohliseh (Berlin).~ 

Isenschmid, A.: Strafbarkeit alkoholisierter Rcchtsbrecher im schweizerischen 
Strafgesetzentwurf. Schweiz. Z. Hyg. 10, 3--12 (1930). 

Im neuen Sehweizerischen Strafgesetzentwurf ist eine Bestrafung des auch als 
unzurechnungsf~hig erkannten berausehten Rechtsbrechers vorgesehen. Die gegen die 
Trinket einzufiihrende sichernde Ma~nahmen bedeuten gegeniiber dem jetzigen Gesetz 
einen Fortschritt. Die Handhabung der Gesetze h~ngt letzten Endes yore Richter ab, 
und zwar yon seiner Gesinnung als Alkoholgegner. Der Zweek der riehterliehen Auf- 
gabe besteht vorwiegend darin, den alkoholbeeinflul~ten Rechtsbrecher nicht zu ent- 
sehuldigen, sondern danach zu trachten, ihn dutch Anwendung der im Gesetze vor- 
gesehenen MM]nahmen yon seinem Laster zu befreien. SchSnberg (Basel). 

�9 Schidlof, B.: Grausamkeit untl Scxualitiit. Einc zcitgcschichtliche Untersuehung. 
(Studicn z. Gcschichtc d. sexucllcn Verirrungen. Bd. 1.) Berlin: Hermann Barsdorf 
1930. 322 S. geb. RM. 8.--. 

Das Buch stellt den 1. Tell einer Sammlung yon Studien zur Gesehichte der sexuellen 
VerilT.ungen d~r; der sehr temperamentvoll gehMtene Inhalt bringt eine gute kulturgesehicht- 
liehe Ubersieht kompendienartig; ein Literaturverzeiehnis am Sehlul~ orientiert fiber die Quel]en; 
berfihmte Namen der SexuMforschung kommen mit Reeht in der heute so psyehanalytisehen 
Zeit wieder zu Ehren. Verf. ist~ der Ansicht, dM3 es Grausamkeit bei Tieren nieht gibt, dM3 
sie eine Zivilisationskrankheit sei, die als solehe erkannt werden miisse, da sic nur dann richtig 
beseitigt werden kSnne. Sehon bei der Kindererziehung mfisse begonnen werden. Der Ver- 
geltungsstandpunkt ntitze niehts; mit Todesstrafe und Kriegen kann die Grausamkeit nieht 
bek~Lmpft werden. Leibbrand (Berlin). 

0berndorf, Clarence P.: Diverse forms of homosexuality. (Verschiedene Formen 
tier Homosexualiti~t.) Urologic Rev. 33, 518--523 (1929). 

Die Homosexualit~t ist eine Krankheit und mu~ yon ~rzten, Juristen und Richtern 
als solche aufgefM]t werden. Daher sind die Tr•ger dieser Perversion als Kranke 
und nieht als Verbrecher zu behandeln, die ftir ihre Krankheit nieht mehr verantwort- 
]ieh sind als z. B. Kranke mit einer Deviation der ~Tasenseheidewand fiir dieselbe. 
Man mull aber wissen, dal] diese SexualstSrung wohl sehr hartn~ckig gegen eine 
Behandlung, abet doeh heilbar ist. Deutsch (Wien).o 

Meagher, John F. W.: Homosexuality; its psychobiological and psychopathological 
significance. (Itomosexualit~t, ihre psyehobiologisehe und psychopathologische Be- 
deutung.) (St. Mary's Hosp., Brooklyn.) Urologic Rev. 33, 505--518 (1929). 

Der Autor vertritt die Ansicht, da~ die Homosexualitiit viel mehr eine erworbene 
Erkrankung sei als eine angeborene, wenn auch ein geringer Prozentsatz zu den letzteren 
gehSre. Es sei Aufgabe der Medizin, sich i/it die Ursachen der charakterologischen 
und sexuellen FeMentwicklung dieser Kranken and fiir deren Behandlung zu inter- 
essieren. Die homosexuelle Anlage liege sehr hiiufig unerkannt vor und bilde einen 
wichtigen Faktor bei der Entstehung der Neurosen und Psychosen; sic trage vielfach 
Schuld am Ungltick vieler Ehen, in denen oft nicht nut einer, sondern beide Partner 
latent homosexuell seien. Nut dutch Aufdeckung und psychische Behandlung der 
Grundlagen dieser Perversion kann eine Heilung erzielt werden. Deutsch (Wien):~ 
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Sehilder, Paul: On homosexuality. (A lecture.) (Uber Homosexualit~t.) Psycho- 
analyt ic  Rev. 16, 377--389 (1929). 

Abgelehnt wird die Vorstellung, als ob Homosexualit~t dutch bestimmte Zellen in den 
Hoden bedingt werde, oder a ls  ob dureh'Einpfianzung normaler Testikel Hei!nng erreieht 
werden k6nne. Immer handelt es sich um eine besondere Art der seelisehen Entwieklung. 
Anamnesen lehren, daI~ urspriinglieh heterosexuelle Tendenzen vorhanden sein k6nnen, die 
sparer erst infolge yon besonderen Erlebnissen nnd Konflikten verdr~ngt werden. Wohl mag 
eine homosexnelle Teilbegierde friiher existiert haben, allein sie wird nachtr~iglieh verst~rkt 
durch die Erlebnisse. So l&l~t sich HomosexuMit/~t als Foige einer infantilen Neurose auffassen. 
Freilich soll ein Einflul~ der Konstitution nicht ganz geleugnet werden, jedoch diese gentigt 
nie zur Hervorrufung yon HomosexuaIit~t, wenn nicht die psychische Entwicklung in jener 
Weise nmgestaltet wird. Es ist falsch zu behaupten, dal~ das m&nnHehe Prinzip nur in Aktivit~t 
bestehe. Wir mfissen sagea, dal~ die Art der Verbindun~ yon aktiven and oassiven Tendenzen 
bei Mann und Frau verschieden ist. Schon bei dem ~ormalen Geschleel~tsverkehr bedeutet 
die m/~nnliche Rolle nur in der ersten Phase ein aktives, sadistisches Vorgehen. Darauf kommt 
es in der 2. Phase zur Passivitat mit dem Gefiihl, in die Gewalt der ~k'an gegeben zu sein. 
Durum stellt die Homosexualit~t nicht etwas absolut l%ues dar, vielmehr die Steigerung einer 
schon beim normalen Manne vorhandenen l~eigung. Eindringeu nnd Eingedrungensein, st~rk 
und schwach sein, das sind die zwei Pole jeder sexuellen Bet~tigung. Raecke. ~ ~ 

Albrecht, 0.: fiber eine Sadistin mit dem Yersuche einer erbbiologisehen Per- 
siinliehkeitsanalyse. Z. Near. 122, 226--252 (1929). 

Grfindliehe psychologische und geneologisehe Durchforsehnng einer sadistisch veranlagten 
Frau mit zahlreichen anderen degenerativen Erseheinungen, die wegen sadistiseher Handlnngen 
an Kindern zu einer hohen Strafe verurteilt war. Es geIang festzustellen, dab die Probandin 
yon v~terlicher und mfitterlicher Seite stark belastet war; es fanden sich beiderseits Personen 
mit sehizoiden Erscheinungen, aber verschiedener Natnr, v&terlicherseits mehr solche mit 
K~lte, H~rte, Nfiehternheit, Vertogenheit, miitterlieherseits mehrere Personen mit meta- 
physisehen, phantastischen Ztigen, aber aneh soziale Entgleisungen, in der Ansdrucksweise des 
Verf. OrientierungsstOrungen im sozialen Ranm, aueh eigenartige Sonderlingserseheinungen. 
Anl~erdem war die Mutter Epileptikerin. In der direkten Aseendenz waren besonders Vaters- 
mutter und Muttersvater psychopathisch. In der mfitterliehen Familie waren die Ersehei- 
nungen mehr dominant, in der v~terliehen recessiv. Probandin selbst wahrscheinlich immer 
verlogen und gransam. Es handelt sieh bei ihr nicht um eine intermedi/~re Erbbfldnng, sondern 
um eine Addition v/~terheher und miitterlieher Erbeigenschaften, es wurde so eine Vorbe- 
dingung geschaffen, die zur Entwicklung eines Sadismus unter besonderen Milieuvoraus- 
setzungen ffihrte. F. Stern (K~ssel). 

Simon, Alfred: Selbstm0rd bei einem Amputierten und die Beziehungen yon Selbst- 
mord und Sexualleben. (Versorgungsgrztl. Untersuehungsstelle, Heidelberg.) Xrztl. Such- 
verst .zig 35, 311--317 (1929). 

Mitteilnng eines Falles, in dem bei einem Unterschenkel-Amputierten am Tage der 
Hochzeit Selbstmord dureh Ersehieten stattfindet. Die Angeh6rigen and der Hausarzt mein- 
ten, da$ ein Zusammenhang mit der Amputation vorliegt, doeh lies slch feststellen, da]~ der 
Selbstm6rder sonst gar l~eine Depression gezeigt hatte, dagegen Andeutungen fiber sexuelle 
Anomalien (Impotenz) gemaeht und in phantastiseher Weise auch ge/~ul~ert butte, in Ge- 
fangensehaft eine Spritze bekommen zu haben, durch die er zeugungsunfi~hig wurde. Verf. 
ffihrt aus, dal3 Minderwertigkeitsgefiihle dureh Amputation iiberhaupt kaum beobachtet 
werden. Im vorliegenden Falle - -  Selbstmord in der Hochzeitsnacht ~ liegen sexuelle Motive 
(vielleicht Homosexualit&t) dem Selbstmord zugrunde, eine St6rnng im Ausleben des Gattungs- 
willens ist leicht bereit, aueh den Ieh-Aufbau zu zerstSren. F. Stern (Kassel).o 

Humpf, Gustav, und W. Stern: Zehn Leits~tze zur Behandlung der Sexualvergehea 
yon Sehiilern. Z. p~dag. Psychol. 30, 444--448 (1929). 

Die Leitsatze yon H u m p f  sind yore Lehrk6rper der Elmshorner Bismarckschul~ 
im wesentlichen angenommen worden. Sic betonen die mangelhafte Wirksamkei t  einer 
Schttlstrafe bei sexuellen Vergehen und die Notwendigkeit  einer posit iven erzieherisehen 
Arbeit .  Sic decken sich im iibrigen mit  den Gedanken des H o f f m a n n - S t e r n s c h e n  
Gutachtens, nehmen allerdings gegen den Sehulpsychologen Stellung. Birnbaum.o 

Hoffmann~ Herin.: Die normale and pathologisehe Charaktergestaltnng. II. Cha- 
rakter nnd Umwelt. (Klin. ]. Gemi~ts- u. Nervenkranlch., Univ. Yi~bingen.) Dtsch. reed. 
Wsehr. 1929 I, 383--386. 

H o f f m a n n  stellt dar, wie die Bedeutung des Milieus in einer erbbiologischen 
Charakterforschang ihre berechtigte Stelle erhalten kann. Die dutch ~ul~ere Ei~fliisse 
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stark bildsamen und formbaren Charaktere sind nicht durch die verschiedene Durch- 
setzungskraft ihres Anlagematerials, sondern durch die andere Struktur ihres PersSn- 
liehkeitsaufbaues yon den wenig odes nicht beeinflul~baren Typen unterschieden. 
Dureh ein zugespitztesMilieu kS nnen b estimmteAnlagen ,,herausgefordert" und dauernd 
fixiert werden, letzteres aber nur dann, wenn die Anlagestruktur der Fixierung entgegen 
kommt. Es ist immer zu beachten, dal~ das Milieu yon des persSnlichen Artung eines 
Menschen mitbestimmt wird. Bestimmte Charaktere sind dazu disponiert, ihren An- 
lagen gem~l~ bestimmte Situationen zu schaffen, unter denen sic dann zu leiden haben: 
Eine Teilstru~ur der Charaktere drangt zu dem Milieu hin, eine andere wehrt sieh da- 
gegen. PersSnlichkeitsuntersuchungen sollen stets auf des Relation zu den ~uSeren Um- 
standen aufbauen. Nur bei Berficksichtigung tier Einstellung des Mensehen zu be- 
stimmten Situationen und tier Verschiebung des Struktur durch die Umweltsbedingun- 
gen gelangt man zur eigentlichen Grundformel des PersSnlichkeitsaufbaues. Die auf- 
baum~$ige Grundforrael etwa eines empfindlishen egozentrischen Menschen lal]t sich 
nur bei Berficksichtigung der besonderen Situationen, der Art und des Grades, in dem 
s~e das Ich einengen und herausfordern, bestimmen. Das Ziel ist, fiber die Eigenschafts- 
psychologie zu einer Strukturerfassung der PersSnlichkeit zn gelangen. Storch. ~ ~ 

Kahn, Eugen:: Die normale und pathologisehe ~haraktergestaltung. III. Charakter 
in Anlagei Vererbung und Entwieklung. Dtsch. reed. Wsehr. 1929 I, 469--471. 

K a h n  faint den Charakter als Zielstenerung des PersSnlichkeit. Die 2 MSglich- 
keiten der Zielsetzung sieht er in der Richtung auf das eigene Ich und des Richtung auf 
die Umwelt E r  gliedert die psychopathischen Charaktertypen danach, ob sic Ich- 
Geltung, Ich-Sicherung odes Ieh-Suche erstreben, ob sie das Ich fiber- odes unterwerten 
odes ambitendent zwischen ~ber- und Entwertung sehwanken, in 5 Gruppen. Kausat 
unterbaut wird der finale Charakter durch die Anlagen, so wird dutch untereinander 
nnstimmige kansale Anlagen des PersSnlichkeit das Individuum schicksalsmg$ig in 
die ambitendente Charakterhaltung hineingetrieben. Des Charaktes ist sozusagen der 
finale Indicator ffir die~ kausalen Grundlagen tier PersSnhchkeit. StorCh (Giel]en). ~176 

Wilmanns, Karl: Die normale und pathologisehe Charaktergestaltung. V. Die 
pathologisehen Ver~nderungen des Charakters und ihre diagnostisehe Bedeutung. (Psych, 
iatr. u. Neurol. Klin., Univ. Heidelberg.) Dtsch. reed. Wschr. 1929 I, 553--555 u. 
608--611. 

Es werden in dem in erster Linie ffir den praktischen Arzt bestimmten Aufsatz 
aus des Gruppe der echten Ver~nderungen der PersSnlichkeit, wie sie sich als Xul]erung 
yon organischen odes toxischen Gekirnvorgangen zeigen, zwei Wesens~nderungen 
besprochen, die, wie Verf. mit Recht betont, in diagnostischer, sozialer und forensischer 
Bedeutung alle anderen iiberragen: es sind dies die p o s t e n c e p h a t i t i s c h e  Wesens-  
~tnderung tier K i nde r  und  J u g e n d l i e h e n  und die p rodromale  PersSnl ich-  
k e i t s v e r ~ n d e r u n g  tier Schizophrenen .  Erstere ist so hgufig wie die intellek- 
tuellen Schadigungen bei der Encephalitis selten sind. Beziehungen zwisehen des Ver- 
anlagung des Kindes oder der Schwere tier akuten Phase und tier spgteren Charalz~er- 
vergnderung bestehen nicht. Als deren wesentliche Kennzeichen gelten euphorische 
Stimmungslage, erhShte Reizbarkeit mit Neigung zu Schimpfausbrfichen, oft auSerst 
lgstige triebhafte Unruhe. Die Folge dieser Wesens~tnderung ist hgufig eln schneller 
sozialer Abstieg (Landstreicher, Bettler); die Hemmungslosigkeit gegenfiber den auf= 
tretenden Trieben fiihrt zu harmlosen Streichen wie auch ernsten antisozialen Tateni 
Betrug, Diebstahl, sexuelle Verbrechen in allen Abarten, yon harmlosen exhibitionisti- 
schen Handlungen bis zum schwersten Notzuchtsdelikt und Lustmord. Der ~rztliehe 
Nachweis der Wesens~nderung als Folge tier cerebralen Infektion wird dem Tgter 
Straffreiheit zusiehern. Die Diagnose kann, wenn die akute Phase nicht klargelegt 
ist nnd strigre Erscheinungen fehlen, schwierig sein, abet auch dann auf Grund der 
charakteristischen Stimmungslage, triebhaften Unruhe, mangelnden Hemmungsfahig- 
keit, des eigenttimlichen Zwangsphgnomene mit genfigender Sicherheit gestellt werden. 
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Die Prognose ist nicht gtinstig, sber immer besser, als m~n friiher anzunehmen geneigt 
w~r. Bei Bestehen sntisozi~ler Bestrebungen erweist sich die Aufn~hme der Kranken 
in die Hell- und Pfleganstslten ~ls n6t.ig. Im zweiten Tell tier auch far den F~chm~nn 
Sehr lesenswerten Arbeit wird nn~er Beibringung sehr instruktiver Krankengeschichten 
die grol]e Bedeutung des !0rodrom~len Stadiums der Schi.zophrenie far den pr~ktisohen 
Arzt, Farsorgearzt und insbesonders fitr den gerichtlichen Ssehverst~tndigen einer 
eingehenden nnd sehr lehrreichen ErSrterung unterzogen; das sChizophrene Prodrom 
mach~ sigh oft schon zur Zeit der geschlechtliehen Entwiekelung, i~st stets abet vor 
dem 25. Lebensjghr geltend und ~uBert sieh einerseits in einem stillen, scheuen, ver- 
seMossenen Wesen bei Lockerung der friiher bestandenen Beziehungen zu den Ange- 
hSrigen und Freunden, in zunehmender Gleichgiiltigkeit und gemiitlicher Unansprech- 
barkeit, im Verlust der geffihlsm~l~igen Beriihrung mit den naehsten Yerwandten, 
anclerseits aueh im Nachlassen seiner Leistungen. ttaufigkeit der Fehldiagnosen zu- 
gunsten der Annahme hypochondriseher Besehwerden auf dem Boden geistiger (~ber- 
anstrengung, kSrperlicher ErschSpfung, ~leichsucht oder als Folge einer exzessiv be- 
triebenen masturbation; letztere kommt bei jungen ttebephrenen tats~tehlich haufig 
v o r u n d  kann den u einer Sehizophrenie erwecken~ Die natiirliche Folge der 
sehleichenden Verarmung und u des Seelenlebens fiihrt alsbald zu einem 
Sinken auf der sozialen Stufenleiter und schlie$1ich zu einem vSlligen Seheitern. Jahre- 
und jahrzehntelang kann sieh die Schizophrenie in dieser PersSnliehkeitsvergnderung 
erschSpfen, ohne dal~ es zu sinnf~lligen Erscheinungen des Irreseins kommt. Die fiir 
den Schizophrenen eharakteristisehen VerstSl]e gegen das Strafrecht sind Bettel und 
Landstreieherei, kleine Eigentumsdelikte und bei Frauen Gewerbsunzueht. Es kommt 
im prodromalen Stadium der Sehizophrenie aneh zu sehwereren u zu Sittlieh- 
keitsverbreehen, Gewa]tt~tigkeiten, Raubmord, Mord und Totsehlag. W i l m a n n s  
kann aus eigener Erfahrung etwa ein Dutzend gefiihlskalter sehizophrener MSrder 
End Totschlgger aufzghlen, die das Verbreehen im Prodromalstadium ihrer Erkrankung 
begingen, wobei nut in wenigen Fgllen die GeistesstSrung erkannt wurde, erst der 
sp~tere stiirmische Ausbrueh der Psyehose das R~tsel lSste; er ist iiberzeugt, da$ 
derartige Falle viel h~iufiger sind, als allgemein angenommen wird, und bemerkt am 
Schlusse seiner Arbei$, dal3 es kein Argument fiir die Abschaffung der Todesstrafe 
gibt, das mehr wiegen wi~rde als die zahlreichen Justizirrtiimer, die aus der Verkennung 
und der ~bersehung der prodromalen schizophrenen Charakterver~nderung er- 
waehsen. G. Stie/ler (Linz). o 

Hanow: Freispruch eines Lokomotivfiihrers, der das Haltesignal iiberfahren und 
dadureh einen Eisenbahnun~all herbeigefiihrt hat, yon der Anklage der fahrl~ssigen 
K6rperverletzung wegen angenommener Sinnest~usehung. (Urteil des Landgeriehts 
Eisenaeh yore 7. Dezember 1929. N. 7.7/28.) Z. Bahn~rzte '24, 310--311 (1929). 

Ein Lokomotivfiihrer h~tte dureh Uber~hren des Hultesign~ls einen Zusammenstol~ 
mit einigen auf einem ~ebengleis stehenden Giiterw~gen herbeigeftihrt. Der Freispruch 
des SchSffengerichtes wurde dureh die Berufungsinstanz best~tigt. Aus den Grtinden: 
Der Angekl~gte h~t, ~ueh wenn dus SignM tuts~chlich nicht ~uf F~hxt ~rel gezogen worden 
ist, uls er sich ihm n~herte, nicht f~hrl~ss~g geh~ndelt. In ]Jbereinstimmung mit dem Vorder- 
gerieht stellt die Strafk~mmer lest, d~l~ Vor- und ttauptsignal ~uf ,,Halt" st~nden, ~ls tier 
Angekl~gte d~r~uI zufuhr. Vor dem H~uptsign~l m~l]igte er d~nn seine Gesehwindigkeit 
und g~b dureh Pfiffe zu erkennen, d~l~ er auf Einfahrt w~rte. Als er in l~ngs~mer F~hrt 
,,ira Schritt" bis in die N~he des Hauptsignules gekommen w~r, g~b er d~nn plStzlieh D~mpf 
und erhShte die Gesehwindigkeit ~uf etw~ 25 kin. Er geriet auf ein f~lsehes Gleis, wo der 
Zus~mmenstoI~ erfolgte. ,,D~fiir, dab er, n~ehdem er schon gebremst h~tte, um seinen Zug 
zum tI~lten zu bringen, doch plStzlich weiter~uhr, gibt e s, wenn d~s Signal nicht auf ,,F~hrt frei 
gezogen wurde, nur die Erkl~rnng einer Sinnest~uschung. Dena dub er d~s tto~ltesignal 
trotz Erkennens h&tte iiberf~hren woHen, w~re sinnlos gewesen. Es muI~ d~her ein ~nderer 
Ums~ncl d~fir urs~chlich geworden seln. Ein soleher ist zw~r nieht feststellb~r, desh~Ib 
wird eine Sinnest~uschung hinsichtlich der Signalbeob~ehtung ~ngenommen, die nicht uuf 
FuhrI~ssigkeit beruht. ~ Aus dem Urteil geh~ nieht hervor, d~G der Angekl~gte neurologisch 
un~ersucht worden ist. Mit einer solchen Begrtindung kSnnen sehr oft Zus~mmenstSl~e f~ir 
den Sohuldigen straffrei bleiben. Giese (Jen~). 


